
r, Lot€is Strome f/er* 





<36626466740013 



<36626466740013 



Bayer. Staatsbibliothek 



Digitized by Google 



Digitized by Google 



i 



> 



Digitized by Google 



♦ 



Digitized by Google 



*■ 



Beiträge 



zur 

Operativen Ortliopädlk 

oder 

« 

Erfahrungen 

üb«r die 

subcutane Durchschneidung verkürzter Muskeln 

und deren Sehnen, 

von 

jD«** Mtmiis Strameger^ 

, XM(|L B^tidrurguf, LtKrer der ChirurgU an der ehirurgitehm ffdfffr «hI JW^IMf 
der tkirurgitchm PrifimtM' ComhMm jh naumwr. 



it 8 litho^aphirten Tafeh. 



Hannover. 
Im Verlage der Helwing'sdiea Hof-BachhandluDg. 



Digitized by Google 




Die Xnte tlad mm» Henfott« FUoker. ' 

Dr. Mmrüm Zmtktr. ^ 



I 

Digitized by Google 



V a r r e d e. 



Obfl^ttch die Orliiopädie in nnierer Zeit vielfoche 
Bereidieniiigeii erfahren ha!^ ee kann man doeh wohl mcfat 
ohneGmnd behaupten, dafs derEinflnfs dieser Kunst auf 

die chirurgische Praxis bis jetzt nicht sehr bedeutend ge- 
wesen sei. Dies liegt, wie ich glaube, nicht blofs an den 
Schwierigkeiten orthopädischer Kuren in der Privatpraxis, 
denn auch in Jdinischen Anstalten unternahm man der- 
gleichen nicht, als vielmehr in dem geringen Interesse, 
welches die Mehrzahl der Chirurgen Methoden abgewin- 
nen konnte, welche durch die Langsamkeit des Erfolges sich 
80 wesentlich Ton den meisten chirurgischen Unterneh« 
mungen unterscheiden. Die operative Orthopädik 
scheint mir ganz dazu bestimmt zu sein, das Interesse mei- 
ner Herren Coilegen für diesen wichtigen Zweig ihres 
Faches zu beleben, sie eröffnet auf der einen Seite eine 
Beihe leichter und glänzender Erfolge, auf der anderen 
ist sie geeigjue^ die Natur mancher Übel auCsuklären, die 
uns bisher noch dunkel war. 

Die glücklichen Erfolge der Durehscbneidung der 
Achillessehne bei den Verkrümmungen der Füfse haben 
in unserer Zeit diesem Gegenstande einen neuen Aufschwung 
gegeben. Obgleich man es zu verschiedenen Zeiten be- 
reits versucht hatte, dieser Methode Eingang zu verschaf- 
fen, so scheint doch erst jetzt der rechte Augenblick für 
ihre allgemttnere Verbreitung gekommen zu sein« Der 
Grund davon liegt ziemlich nahe« Als Thilenius seine 
Beobachtung drucken liefe, war von OrthopXdie noch 
nicht die Rede, mau verstand die mechanischen Details 
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nicht^ weiche zum Gelingen seiner Methode uöthig siod, 
man ahmte ihm vielleicht nach, aber sah sich in seinen 
Emartongen getäiuchl» Unter den von Dieffenbaeh 
Operirten befand eich ein Klumpföfinger^ dem man vor 
einer Beihe von Jahren die Achillessehne nach Sarto- 
rius Metbode durchschnitten hatte, und an dem die Narbe 
. des 4 Zoll langen Hautschnittes sichtbar war, und auch 
ich hal>e schon melirere IncHviduen gelieilt, bei denen 
diese Operation von anderen ohne Erfolg verrichtet wor- 
den war, weil sie mit den Eimelheiten der Nachbehand- 
lung nicht bekannt waren. Die Dnrchscbneiduog des Kopf- 
nicken beim schiefen Halse hat sich gerade deswegen wohl 
in der Praxis zu erhalten gewuls^ weil^ selbst bei imvollkom^ 
mener Nachbehandlung, schon durch die blolse Operation 
mehr ausgerichtet wird, als bei verkrümmten Füfsen. 
Durch Anlegimg zahlreicher orthojiädischcn Anstalten und 
durch vorziii^fiche literarische Arbeiteu über Orthopidie 
sind die mechanischen Details, welche zum Erfolge ortho- 
pädischer Operationen nöthig sind, allgemein bekannt 
geworden, und so ist es leicht erklärlich, wie seit der 
Bekanntmachung meiner ersten Beobachtungen über die 
Durchschneidung der Achillessehne (1633) schon gegen 400 
Operationen dieser Art durch Öffentliche Blätter erwähnt wer- 
den konnten. Die Mehrzahl ^vurde aber auch von Männern, 
wie Dieffenbaeh, Leonhard, Cazenave, Bouvier 
und Duval verrichtet, nachdem sie voiJjer bereits sich 
die Fertigkeit angeeignet, ohne Operationen verkrümmte 
Glieder zu üirer natürlichen Form zurückzuführen. Die 
Durchschneidung von Sehnen^ Aponeurosen und Muskeln 
macht also keinen Anspruch darauf, die« bestehenden Me- 
tboden verdrängen zu können, im Gegentheile eignet sie 
sich alles Gute derselben an, und bietet nur für schwie- 
rige Fälle ein unentbehrliches Hülf8mittel dar. Ob es 
unentbehrlich sei, darüber läfst sich kaum streiten. Zwei 
der gröfsten Dichter, Lord Byron und Walter Scott 
und der gröfste Diplomat unserer Zeit, Fürst Talleyrand, 
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litten an etnem Kltunpfufse, und sind nicht gebeilt wor- 
den} auf allen Straften groiier Städte «^t man Leute mit 
Klumpfölsen oder anderen verkrommten Gfiedem» an deren 
Heilttfig Niemand auch nur gedadit hat, nnd die mit 

Hülfe der operativen Orthopädik leicht geheilt werden 
küniieij. In weniger als einem Jahre fand Di effenh ach 
Gelegenheit, 140 Kluiiij)fürse zu heilen, und darunter 
viele, die Theils seinen eignen Bemühungen früher wider- 
standen, Theils nach jahrelanger Ausdauer orthopädischen 
AnstalleD entlaufen waren. Sogar aus den eignen Schrif- 
ten der Gegner ortfaop&disefaer Operationen lälst sich die 
Nothwendigkeit derselben herleiten. So enthSlt der Be- 
richt des Dr. Werner über die zehnjährige Wirksam- 
keit seiner orthopädischen Heilanstalt zu Königsbers; die 
Notiz, dafb er in seinem Tnstule 14 Kl umpfufsk ranke i^e- 
heilt haboy von 31 aufserhalb derselben Behandelten wur- 
. den nur einige leichtere Fälle geheilt die übrigen blieben 
ihrem Schicksale überlassen. Von mehr als 60 an Ver- 
krümmungen der Fnlse Leidenden^ welche ich geheilt 
habe, wurden nur drei in meiner Anstalt, alle anderen 
aufserhalb derselben behandelt. Da ich nur die lehr- 
reichsten Fälle davon unten mitgetheilt habe, so giebt dies 
den Freunden der numerischen IMethotle die beste Gele- 
genheit, falsche Berechnungen anzustellen. 

Über die Gränzen der operativen und der blofs me- 
chanischen Orthopädik werde ich mich nicht in Erörte« 
rungen einlassen^ diese Gränzen werden sich durch die 
Praxis feststellen und immer mehr oder weniger von der 
individuellen Geschicklichkeit des Chirurgen abhängen. 
Die Orthopädie befindet sich den, in ilir Gebiet fallenden 
Operationen gegenüber, ungefähr in der Lig«, in wel- 
cher sich die Steinzertrümmerung befinden würde, wenn 
sie eher als der Steinschnitt erfunden wäre ^ beide 
Methoden müäaen neben einander cultivirt werden^ nnd 
erst^ wenn beide zn einem gleichen Grade der Vollkom- 
menheit gebracht worden sind, kann ihr VerhäUnifs xu 
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eiuaoder festgestellt werden. Ob nun beide Methoden 
doroh dieflelben Künstler befdgt und TervollkommiMt 
Verden y daraiif kemmt im GaDzeo wohl wenig an^ 
wenn nnr un Forteclireiten Statt findet. Ich werde es 
deeludb $auSi sloht unfeniebmeD, eine weitere Parallele 
zwiechen den Besnltaten der meelianisclien und der ope- 
rativ-mechanischen Orthopadik zu ziehen, sondern die 
nieinigen einfach hinstellen und es dem Leser überlassen, 
ob er daraus Belehrung für oder :gegen mein Verfahrea 
schöpfen will. 

Ich habe in diesem Bande meine älteren Beobach- 
tungen über DarchflchneidiHig der Adiilleesehne wieder 
angenommene weil sie wenigstens das liistorisdie Inter- 
esse besitzen, den gansen Gegenstand von neuem ange- 
regt zu haben j denn ähnliche Fälle standen mir in Menge 
zu Gebot, und sind iiberliaupt jetzt schon sehr gewöhnlich. 
Vielleicht bedarf es noch mehr der l^.iitschuldis^ung, dafs 
ich die Literatur über Durchschneiduog der Achillessehne 
bis auf meine Arbeiten fast vollständig habe abdrucken 
lassen. Sie schien mir eine nicht uninteressante Stufen* 
folge der YerFollkommung darzubieten^ und so hoffe ich 
meinen Lesern einen Dienst geleistet zu haben, indem 
ich ihnen den Überblick fiber diese kleine Episode der 
Chirurgie erleichterte. 
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Die Verlcrfliiiinungen der Extreinstäteii und des Habet» 
welche m ortlbopidiechen Openitieiien Gdegenheit p^batf 
viitendieideii lieh im Allgemeiiien eebr weeentlicli von den 
YMiiliiiimmgeB dee Rvinpfei. WUifend bei letsteren die 
Miukeln mehr einen pasiiven Andieil «m Entstehen des Übeb 
nehmen durch unvollkommene Lähmtuigcny die alsdann eine 
mangelhafte Ernährung der ihrer Seite entsprechenden Knochen 
zur Folge haben, ist bei den Verkrümmungen der Glieder der 
Antheil der Muskeln mehr activ, durch unregelmäfsige Steige- 
nmg ihres Contractions« Vermögens. Daher die grofse Leich* 
tigkeit« mit welcher man selbst in irielen bedeutenden Scoliosen 
durch Ausdehnnng dem Körper momentan seine gerade Richtung 
wieder zn j^eben vermag, während nichts schwieriger ist, als 
die Folgen, welche eine nng-leichc Krtiiihrung der Knochen 
gehabt hat, ^'erschwinden zn machen. Bei den meisten Ver- 
knimmiini^en der Glieder und des Halses dagegen leisten die 
Muskeln einen Widerstand, in dessen Beseitigung die haupt- 
sächlichste Schwierig^keit ihrer Kur besteht, und man sieht nach 
glücklicher Überwindung desselben mit Erstaunen, dafs die Form 
der Knochen, welche ein halbes Jahrhundert lang in einer feh- 
lerhaften Lage gewesen sind, 'sich fast volücommen erhalten hat, 
wenn auch ihre sämmtlichen Dimensionen sich etwas vermin- 
dert haben. — Auf diesen merkwürdigen Unterschied, der t>{j 
in die Augen springt, wenn man die Resultate vergleicht, welche 
die Behandlnng veralteter Scoliosen nnd veralteter Klumpfttfiie 
ergiebt, hat man noch iriel sn wenig Werth gelegt, indem mnn 
dnrdi nnyollkommene Ansiditen Ton der Entstehung derKrllm- 
arnngen befangen, glaubte, sie müfkten mehr oder weniger alle 
anf dieselbe Weise erUHrt werden fcjfnnen In meinem 

•) An den glänzenden Ke^ultater» der operativen BeKandliing veraltttcr 
FuTflcontracturen wird sich die Orthopädie hoÜeatUch wieder voa 
der Niederlage erholen, welche sie ia der Bebandlang TeraUtttr 
Sooliosen erlitten hat vnd nodk täglich erleidet. 

Stfoneyer, Bcitiife soff »pcnt. OiÜAfUik. | 
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kMÜien WeAn ,»Üb6r Paralyio der Iiupinitioiu4tfaakeln^' habe 
ich mich bemülit, die Scolioeen anf ihren wahren 1Tripnin|p 
snr&ehEnfBhren, ;^indem ich saerat die Ansicht anwpnicfat daAi 
diii; IlMkefat de« Bnmpfei dabei nicht ab Org^ane der Ortabe- 
wegang, aandem der Respiration ergrilFen aeien. Dnrdi die 
blörse Eintheilnnip derRnmpfinosteln in Inipirationi- nndExapi- 
ratTons-Mnakehiy Tenchwinden eine Mengte Schwieri|^eiten in 
der Erklänuf der ScoUeae^ welche bia dahin nnttbwvteiglich 
^erschienen. Unter £tiifiilasen, welche entweder äll^mein die 

'liebenskrailt .tvermindefny nnd so ein geringeres Bedürfnifs iia 

' respiriren hervorbringen, oder mehr direct die lospirations- 
Muskeln schwächen, wie z. B» ein langwieriger Krampfhusten, 
welcher die "Exspiratoren zn vermehrter Thätigkeit anreizt, 

• sinkt der Tonus der äufseren Inspiratoren bis 7ai dem Grade, 
' " dafs ihrAniheii an der Erweiterung des Brustkafileus fast erlischt« 
Unter gninsHg-eren Lehensverhältnissen .stellt sich der Tonns der- 
selben an der rechten Seite eher ein, als an der linken, und 
einer Schiefheit, die sich genan den Insertionen der Inspiratoren 
anschliefst, ist die Folge. So einfach und der Beobachtung 
gemäfs auch immer diese Ansicht sein mag, so "wird ihre allge- 
meinere Annahme, besonders von Seiten der Orthopäden, doch 
viele Schwierigkeiteu finden, weil die ersten Ursachen nicht 

- iminer'''4taehr in Wirksamkeit sind, wenn die Verkrümmten die 
HlKlfe- derselböi in Anaprnch nehmen. ITnd doch ist die« idir 
«a* befchigen, denn wenn die Scolioae aicfa ent Ton dem Ein- 
Httsse- des Mnakelayatema iaolirt hat, wenn aie eine einfache 
Formabweichmi; des Skelettes darstellt» ist aie in der Regel 
aelbat 'für ansdanemde Knrrersache nnheUbary und der redite 
Zeitpnnkt för die Heilung ist nur der, so laofe das Mnsfcelsy 
Stern leidend ist. Ich habe deshalb meine Untcfsachnngen Aber 
die Scoliose mehr dem axstUdien Pnbliknm im Garnen» ab den 
Orthepäden, sngedacht *)y indem ich mir für eine apKtere Zeit 
eine mehr praktische Bearbeitung desselben Gegenstandes vmr^ 
behielt. Es würde mir leicht gewesen sein, dem g^enwärtigen 
Bande schon eine nicht unbeträchtliche Zahl von Beobachtungen 
einzuverleiben, welche zn beweisen scheinen, dafs meine theo- 
retischen Ansichten über die Scoliose nicht blo£s richtig sind» 

*) Sie nnd m dsr Tlwt an m^tea für diejenigen ib'ste geeignet, 
welche sieh »ped«!! mit den KnonUisiten der Reipiratlonsorgane 
beichilfligen, mii ikre weitere Erörterung wHHa ohne ^eifel das« 
dienen, die monotonen Commentare zu hMUM&B WMvrtichbSffeni 
Werke auf eine kurxe Zeit ni unterbrechen. 
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Kotitlern auch zu glücklichen praktischen Erfolg'en führen. Ich 
hielt dies jedoch für voreilig". Jeder Erfind« r eines neuen 
Streckapparats hat denselben "Weg- verfolg^t, die Richtigkeit seiner 
Principien durcli gelungene Heilungen zu beweLsen, Für den 
skeptischen Forscher wird dadurch jedoch nur wenig bewiesen, 
und es würde mir gröfsercs Vergnügen machen, wenn die Rich- 
tigkeit meiner Ansichten aus allgemeinen pliysiologischen und 
pathologischen Principien erkannt würde, als ans der Heilung 
einiger Verkrümmten. Ferneres Nachdenken über denselben 
Gegenstand hat mich übrigens veranlafst, einige Nachträge zu 
liefern, welche ich In Casperli Wochenschrift mitgetheilt habe. 
Unter dem Titel „Scolioeie &dei*' habe ich daselbst die von 
Bell aufgestellte Uire tob den raplmoriichen Nenren ange- 
fUPÜSen und die respinitoriiche Th&tigheit der Mnakeln auf die 
Ertcheinnngen des Reflexes im Nervensytteme gnrttckggftthrep 
gesucht Die Beobachtung, däb die vom Nemie facialis ver- 
borgten Octichtamnfkeln einer LShmony qao ad motun invo- 
Inntarinm, rcspiratorinm» mit Erhaltung der 'willkürlichen Bcrwe* 
gmig, fShlg seien, während doch für willkflrlicfae nnd nnwill- 
Mrliche Actionen nnr derselbe Nerv voriianden ist^ gab mir 
die nächste Verankssan^; su diesem Anfsatse« 'C. Bell selbst 
haty wie ich sehe, schon diese, seiner Lehre von den respirato- 
rischen Nerven verderbliche, Beobachtung gemacht, nnd äaAert 
die Vermnthnng, daTs die respiratorische ThMtigkeit de» Gesichts- 
nttnren wohl auf feineren, tms anbekannten, Verhältnissen bera* 
hen möge. Bei einer nnbefongenen Prüfung der vorli^enden 
Thatsachen kann man kaum umhin, das Gesetz des Reflexes, das 
Bell snr Zeit, als er sein berühmtes Werk über das Nerven^ 
System schrieb, wenigstens in seiner Allgemeinheit, noch nicht 
kannte, als den Schlüssel zu den angedeuteten Verhältnissen zu 
betrachten. Die Fähigkeit der Gefühlsnerven, alle in der Peri- 
pherie empfaiii^encn Eindrücke durch die Cenlralorj^nne des 
Nervensystems zu reflectiren und auf diese Weise Re^N e^ungen 
hervorzurufen, an denen der Wille keinen Antheil hat, ist die 
Grundlage dieses Gesetzes, durch welches wir eine Triebteder 
unseres Organismus kennen gelernt haben, die für das Nerven- 
system etwas Ähnliches darbietet, wie die Lehre vom Kreislaufe 
für das Gefafssystem, besonders ^vcnn man die von mir autge- 
fafsten Gombinations-Erscheinungen damit in Verbindung bringt. 
Alle Conseqnenzen dieses Gesetzes zu fassen, ist keine leichte 
Arbeit, und doch ist sie für den Physiolos^en nnerlh'fsHch, denn 
ihre Nichtbeachtung^ wäre vullkummen 6u thüi icLl, wie wenn 

1* 
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man die Lehre von der Circulalion des Blute« ignoriren wollte. 
So sind z. B. Brachcl'.s auf Hunderte von Vivisectionen gegrün- 
dete Untersuclninj^eu iiber das Ganglien System völlig werthlos, 
-weil dabei auf das Gesetz des B.eilexes keine Rücksicht genom- 
men w^urdc. Nichts kann einfacher tind ansprechender sein, als 
die Idee, dafs die respiratorische Thatigkcit der für diesen 
Zweck bestimmten Bewegungsorgane der Reüex sämmtlicher im 
Körper Statt findenden Reize sei, die an 4ie fiuTserste Grenze 
des RttckAnmariai rdtectifty In d«r snnSchit gelegeam' CImm 
von Mutkeln Bewegungen herronrutoi. Hr. Prof. J. Mftller 
(Physiologie der Mensohen, Bd. II, LH.) ywwixft diese Atttidit 
und leitet die respiratorischen Bewegungen des nengebomen 
Kindes von dem Beise des arteriellen Blutes auf die MednlUi 
oblon^ta her» Di« sogleich in die Athemwerkaenge eindrin- 
gende liuft oxydire in -weniger ab einer Minute das BlnC» und 
dies werde dadurch snm primum movens aller Athembewegnngen. 
Wie es scheint, sind also nach Müller zum Respiriren die 
Athenibewegungen nidit nöthig. Der zur Untersttttaiing dieser 
Ansieht mitgetheilte Versuch mit einem in Uydrogen asphyctisch 
gewordenen Frosche ist indefs durchaus nnbeweisend. Das erste 
Zeichen des in der atmösphärischen Luft wiederkehrenden Le- 
bens ist das Bewegen seiner Extremitäten, wenn man die Haut 
kneipt, also das Wiedererwachen der Nerventhatij^keit ; erst 
nach einiger Zeit fäng-t die Respiration wieder an, ohne die 
nach gewöhnliche» BegriAcn keine Oxydation des Blutes Statt 
findet Sobald die Sensibilität wieder erwacht ist, wird auch 
der noch fortdauernde Kreislauf wieder empfunden werden und 
Reflexe erzeugen, mag derselbe nun durch oxydirles oder nicht 
oxydirles Blut geschehen. Dal» aur<>erdem bei einem Frosche 
die Respiration nicht unterbrochen wird, wenn man ihn „von 
seiner Haut befreites ist doch wohl noch hein Beweis, dafs 
die respiratorischen Bewegungen vom Reflex nidit abhängig 
sind, da mit der Haut fireilicfa das TorEttf^chsle Organ der 
Empllndnng hinweggenommen wird, keineswegs eher die dnrdi 
den ganaen Körper veriireiteten Empflndungsnenren yemichtet 
werden, die dioBcise, wdche die Circnlation der Sfifle ermengtetc., 
ungestört au reliectiTen im Stande sind. Dendbe Abschnitt ent- 
hält einen indirecten Angriff auf meine Erklimn^ derScoliose, 
indem Seite 83 an die Stelle einer verständigen Erwühnung der- 
selben durch Umdruck des Blattes, die durch diesen Umstand 
nicht jedem verständliche Insinuation gesetzt ist, ich habe mei- 
nen Unlemichungen FMUe aom Grande gelegt wo infolge von 



Digitized by Google 



— ö - 

Eiterung der Lungen die eine Hälfte des Thorax an den respi- 
ratorischen Bewegungen keinen Antheil nahm. Die Unter- 
suchung eines einzigen an anfangender Rhachitis leidenden Kindes 
würde Herrn Prot. Müller gelehrt haben, dafs es noch andere 
Ursachen der UnbewegliciLkeit des Thorax giebt, als Unwegsam- 
keit der Lungen, die nach völliger Verheilang eines nach 
anfsen geöffneten Empyems keineswegs ein Hindernifs desWie- 
der<jiiitretens der iiiüpiratüiischen Bewegungen der leidendtju 
Seite ist. Dergleichen Dinge lassen sich indels nicht an Frö- 
schen Studiren. 

Bei der Ab&tsuug meiner Arbeit über die ScoUose wurde 
ich TOn der Idee geleitet, die localc Nachweiinng der dem 
Übel wom Gmade Uegenden MnaLellähmongen durch anichMi- 
liche, tau der Beobachtung entnommene» Bemerkongen so ins 
Ucht sa stellen, d^fii es diidnrdi mißlich werde, der Analogie 
nach auf Zustände an scfaUeCNo, deren Erscheinungen sich mehr 
den BlidLen entliehen« Die Ton den Inspirationsmnskeln ans- 
gehenden Verkrftmmnngen boten daan die beste Gelegenheit dar. 
yVeniger ge^gnet aar Darlegnng meiner Ansichten waren die 
von der Lendengegend entstehenden Verikrfimmnngei^ weil hier 
die Stomng der Mnikelihfitigkeit nicht solche anffallende Er* 
scheinnngen wie am Thons darbietet So wie die Verkrilm* 
mvmgen am Brustkasten vorragsweise im Gefolge TOn Bespirn- 
tions-Beschwerden anftreten, so sind die von der Lendengegend 
entspringenden meistens die Folge von Unterleibsbeschwerden 
scrophulöser und dyspeptischer Natur, oder sie stehen mit der 
Entwickelung der Catamenien jn< ursachlichem Zusammenhange. 
Indefs können dieselben Stömngen in den fnnctionen der Unter- 
leibsorgane die Veranlassung zu einer von den Inspirations- 
Muskeln ausgehenden Verkrümmung geben, wenn diese durch 
früheres Leiden dazu disponirt sind^ & B. wenn ein heftiger 
tKeichlmsten dagewesen ist. 

Uber das Prävaliren der Verlinimmungen nacli rechts in 
der Gegend der Rückenwirhel mid deren Ursache^ bin ich jetzt 
XU. folgender Ansicht gekoninien. 

Die Hypertrophie de;^ Herzens beweist durch die dabei vor- 
züglich in der linken Sein j Uf r vorkommenden i>euralgischen 
Schmerzen, dafs die Innei vation des Herzens mehr von der lin- 
ken Seile des Rückenmarks erfolge, als von der rechten, wozu 
verniutlilich die Lage des Herzens mehr nach links die Veran- 
lassung giebt, indem die iNerven an der linken Seite etwas kür- 
zer sindy als an der rechten. Dadiuch entsteht eine Ableitung 
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der Ner\ ciikraft von dem linken Arme, wodurch dieser geschwächt 
wird, und der rechte erliält deshalb im Gebrauche den Vorzug. 
Dies Verhältnifs ist iiidelü üüenbar nicht so prävalirend, dafa 
Gewoliobeit es nicht abzuändern und dem linken Arme dieselbe 
Kraft zu bewahren vermüclite, wie dem rechten. Ist die habi- 
taelle Schwäche des linken Arms erklärt, so bedarf die ^ü£sere 
Hfivfigkeit dir SooliOi«ii mit der CooTexität nadi redito in der 
Donalgei^end bei meiner Aetiolo^e dieser Krankheit keiner 
weiteren Erffrtening. 

Einer weientlidien £rweiCerang bedarf meine Arbeit ftber 
die Seolieee in einer Nacliweiinng deeEinflitsaet» den der Tonus 
der Muakeln aof die Vegetation der Knochen befitat Obgleich 
man im AUgemeinen dulKber einrentanden ist, dab diese bei- 
den Systeme in Tegetaliver Hinsicht eng Terbnnden sind, da 
die allt&glidie Erfahrung es lehr^ daft unter enei^gischem Mns- 
kelgebrauche die Knochen frSlkec nnd schwerer werden, so 
fehlen doch noch genauere Nachweisungen darüber, wie wtit 
eigentlich der Einflufs der Muskeln in dieser Hinsicht geht 
Die Pathologie mufs dazu allmählig die Beispiele liefern. So 
schwindet B. der Umfang der Patella beinahe auf die UälftOy 
wenn bei jugendlichen Subjecten das Kniegelenk Jahre lang 
contract gewesen ist, wobei natürlich die Extcnsoren des Unter- 
schenkels aller Fähiffkeit sich zu contrahiren beraubt waren. 
Es läfst sich daraus entnehmen, dafs die Vegetation der Patella 
von der Spannkraft der Extensoren yurzü^lich abhäng-ig ist. 
Manche Autoren zweifeln an dem Einflüsse der Lähmungen auf 
Vegetation der Knochen, ohne indeüi einen Unterschied zu 
machen zwischen solchen Fällen, wo die Lähmung vom Gehirn 
ausgeht, so dafs die vom Riickeiimarke ausgehenden Reflexe nicht 
unterbrochen werden, und anderen, wo dies nicht der lall ist. 
Wo die Lähmung mehr peripherisch ist imd die Reflexe vom 
Rückenmarke keinen oder zu geringen Eindruck hervorbringen, 
ist der Einftofii aof die Vegetaticm nnansbleibUch. 

Im Allgemeiaen haben die nacA der Gebort entstehenden 
Yerkrfimmnngen der Extremitiiten bot insofern Ähnlichkeit mit 
den Scolioscn, indem sie ebenfidla nicht eelten die l^olgo von 
mehr oder weniger vollkommenen lühmungen sind^ aadi wel- 
chen sich die natnriiche Spannkraft der Mnskeln nicht gleich- 
ISnnig wieder eingestellt hat» sondern vorhemdiend in den an 
Masse reicheren flenNren» s. B. es wird ein Kind von halbsei- 
tiger LShmnng befidlen, die sich wieder verliert» aber ein 
Klnmpfofb oder eine Verkrämmnng der Hand bl^t anräck. 
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Unverkennbar aber ^Iten viele Zustände an den ExtreniilülGn 
für Lähmung«!!, die offenbare Reizungszustande sind, die mit 
Liähmnn^ nur die Unbrauclibarkeit des Gliedes g-eniein haben. 
Die nachfolgenden Beobachtungen enUialten mehrere Fälle, die 
hieher g-ehören und aus denen es sich ergiebt, dafs die Unter- 
scheiduncr yon wahrer Lähmung und Contractur, welche nur 
der Retlex eines dag-ewesenen oder fortwirkenden entfernten 
Reizes ist, von praktischer Wichtigkeit ist. Dies ist indefs 
keine leichte Aufgabe. Ganz dieselben, die Oenlralorgane des 
Nervensystems afficireudt n Schädlichkeiten können Lähmung 
mit und Lähm Ul i ohne Contractur erzeugen, wie dies aus den 
Untersuchungen iiber die Kranklieiten des Gehirns hervorgeht 
imd in Hinsicht auf die aufsere Lrscheiuuiig unterscheiden sich 
die Contracturen, welche mehr von peripherischen Reizen abhän- 
^n, oft gar nicht von deneo, welche die ofifenbare Folge von 
Gehirn- oder Rück«niiiark0-KnuiUieit«ii rindL Für den prakti* 
idien Ortboplidea Ist diete üntew^eidiiny vielleiclit weniger 
wichtig, als fttr den forteilenden ArsC, da in der Regel bei-?er- 
luriimmten Gtiedem die Wiederherstellnng der Form auch erst 
die Mögliclikeit des Wicdergebrancluy und des Wiedererwachens 
der normalen Nenren-TiiStigkeit giebt, und derUrapmng einer 
Veikranmrang ans Gehirn* oder Rüdkenmarka-Iieiden die Hei- 
long keineswegs nnmogiicii machte da das Mnskelleiden sich 
völlig von dem der Centraiorgane des Nervensystems isoliren 
kann. Indefii wt&rde es eben so thöridit als schädlich sein^ 
Verkrttamningen« welche von fortdauernden Gehirn- oder Rücken- 
marks-Krankheiten unterhalten werden« mit mechanischen Pro- 
ceduren su behandeln^ wogegen auf der andern Seite auch die 
Rädiwirkung der Organe auf die Gentraltheile des Nervensy- 
stems nicht jcn übersehen, besonders wo die Nervenkrankheit 
mehr dynamischer, nicht organischer Natur ist. Dafs Mm Sei- 
ten der Ärzte bei offenbaren Reisongseuständen der Muskeln 
mit dem Schein von Lähmung oft geschadet wird, durch den 
inneren Gebrauch stimulirender Mitlei, durch Douchen, rei- 
zende Einreibungen, Vesicatore etc., ist wohl nicht zu bezwei- 
feln. Ich mochte daher die grofsle Vorsicht mit solchen Mit- 
teln in allen den IaH(?ii empfehlen, wo die Muskeln Tcrkrümm- 
ter und scheinbar gelähmter Glieder, den Vcrsnchen zur Exten- 
sion einen bedeutenden und schmerrdiafteu Widerstand ent- 
ge{»-enset7^n. Eben so schädlich wie die Reizmittel sind rohe 
orthopädische Versuclie. 

Die wahre Quelle der peripherischen Reize, welche auf die 
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Contrahirten Muskeln reflectirt werden, ist oft schwer anm- 
^ben. Unzweifelhaft lieg-t sie häufig' in den Dig^estionsorjanen 
und kann von dort aus sowohl die unteren, als auch die oberen 
Extremitäten und den Hals ergreifen. Jeder erfahrene Prakti- 
ker wird sich einzelner Falle erinnern, ^vo in Folge langwie- 
riger IJnterleibsleiden bei Kindern ein Glied lahm oder con- 
tract geworden ist. JSicht selten geht die Reizung, welche sich 
auf die IMu.skeln der Extremitäten reflectirt, von dem Uterus 
aus. Die Engländer haben aus diesen Zuständen eine eigene 
Classe, die der hysterischen Gelenkleiden gemacht. Die Kei- 
£ang ist IndeCi wohl nicht immer blo& dynamischer Art. Ich 
erlebte einen Fall von bedeutender Contractnr des Hüft- und 
Kniegelenkf der rechten Seite^ welche 8 Monate anhielt nnd 
sich nach wannen Büdem Terlor. Nach dem, dnrcih andere 
Unachen erfolgten, Tode »eigle sich eine fibr&e Gesdiwnlst in 
den Wandnngen der Gebirmatter, welche $ar keine Örtliche 
ZnfiUe erregt» aber Termnflilidi bei ihrer Bildong einen Reflex m 
denM nskeln eraengt hatte. Wovon hingt es ab» dafii nnter gleichen 
Ums tänden bei dem einen Individaimi LShmnng mit Schlafibeit dee 
Gliedes entsteht» bei dem anderen Contractur? Nach meiner 
Meinnng Ten der Terschiedenen Reizbarkeit des Mnskelsystemsy 
dessen Reactionen von Reisnng bis zur Überreizmig bei ver» 
schiedenen Menschen die mannigfaltigsten Abstufungen zeigen. 
Ein hoher Grad von Reizbarkeit des Mnskelsyslems ist gewiss 
in vielen Fällen allein hinreichend, Verkrümmungen zu erzeu- 
gen, ohne dafs man gezwungen wäre, die Mitwirkung innerer 
Schädlichkeiten in Anschlaa- zu briniren, oder es erluJhen die 
in der Entwickelung begründeten Perturbationen des Nerven- 
systems die Reizbarkeit in dem Grade, dafs die Spannkraft ein- 
zelner Muskelclassen überwiegend wird. Manche Kinder wer- 
den offenbar mit einer solchen Reizbarkeit des Muskelsystems 
geboren, dafs bei ihnen schon der Druck der FuTssohlo gegen 
den Erdboden beim Gehen zu einer hinreichenden Veranlassung 
einer Contractur der Wadenmuskeln wird, und es bildet sich 
ohne irgend bemerkbare Veranlassung anderer Art ein Fforde» 
fiÜJi oder Klnmpfiifk bei ihnen ans. Zn den leicht erkennbaren 
Ufsachen derGliederverkrfimmnngen geboren schmerdialteEnt» 
«ttnd n ngen und Vereiterangen der Hant, der Gelenke und ande- 
rer Thdle. Da sich in diesen FSUen die Contractnr keiiieswegs 
anf die sonüchst liegenden Muskeln erstredrt» sondern in der 
Regel anf die an Masse ttbe fwl e g e n dmi Flesoren» so sieht man 
•ich genothigty diese Encheiniing als einen Reflex vom Rücken« 
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marke zu betrachten. Dies wird sehr anschaalich durch einen 
Fall, den ich Mirzlich erlebte, "wo in Folj]^e eines srhmerj'.haften 
Absce.sses an der inneren Seite des Elnbogena^elenks der liinar- 
aerv so gereizt AYiirde, dafs eine Contractur sämmtlicher Beuge- 
moskeln der Ünger die lolge davon war, während die Aus- 
breitung desselben am Vurderarm und an der Hand gelalimt 
war. Diese Contractur verlor sich bei dem Gehrauche warmer 
Bäder erst einige Monate nach der Vernarbung des Abscesses. 
Der in den Entzündungsheerd hineing^ezogene Nerv hatte an der 
afficirten Stelle die Fähigkeit verloren, die periplierisclieu Ein- 
drücke weiterzuleiten, die Reizuag deä Stammes durch den Ent- 
zündungsheerd wurde dem Rückenmarke zugeleitet und von 
dort auf die am Vorderarme liegenden Muskeln reflectirt. Die- 
ser Fall, fia dem es Tanaende von Gegenstäcken giebt» ist nur 
dedudb b«Miidffini lehrreich, weil ein hetrSchtlleher Nerven« 
etamni, der irorsögUch ittr die fiant beftimmt iat, affidrt wer» 
vShrend in der Mehrsehl der lüUe der Entsündongtheerd eine 
gröfsere Anadehnong sn haben pflegt, wie bei den Celenhent- 
afindnngen» wobei die hinsntretenden €ontractaren anf diefdbe 
Weise erUürt werden müMeo, nur dab hier die peripheriieliett 
Geftthlinerven des Gelenks gereist werden, statt dafii in dem so 
eben ersXhlten Falle der Stamm aflicirt war, Aach bei diesen 
Zustünden hängt von der Beiabarkeit des Mnskdsystems Tor^ 
süglich das Entstehen oder der Grad der Gentractnr ab. Bei 
mandien IndiTidnen bringen aasgedehnte Exnlcerationen bei 
jahrdanger Dauer keine Contractoren hervor, wShrend bei 
anderen eine leichte Yerletcnng schon die Veranlassang dasa 
gehen kann. Es verdiente untersucht an werden, ob diesen ver- 
schiedenen Reactionen des Muskelsystems ancheine gewisse Ver- 
schiedenheit im Baue der Muskelfaser zum Grande liegt. Da 
es schwer sein wird, sich an solchen Untersuchnngen geeignete 
Muskeln von Menschen tn verschaffen, so wird es vorläufig 
vielleicht nützlich sein, die Muskeln edler Pferde mit denen der 
geringeren Ra^en mikroskopisch zn yer^leiclien. £s ist bekannt» 
dafs alle Pflege und. A\ artnng' den letzteren nicht die Eigen- 
schaften zu geben im Stande sind, welche deui VoUblulptcrde 
seine bewundernswürdigen Leistungen auf der Rennbahn mög- 
lich machen , eben weil diese Eigenschaften angeboren sind. 
Eben so bekannt ist es, dafs edle Pferde viel häufiger den Con-^ 
tracturen wie Stelzfufs, und krampfhaften Zuständen, wie Hah- 
nentritt, unterworfen sind, als unedle. 

Eine wichtige Classe von Mnskeikrankheiten, die £u Ver- 
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krümmiing'en AnlaTs geben, sind die habitnellen Krämpfe, über 
deren wahre Natur und Ursprung noch viele Dunkelheit hemcht. 
Von den Contracturen durch tonüche Muskelverkürzungen 
nnterscheiden sich die krampfhaften Verkrümnmngen durch die 
fortdaueriide Fähigkeit der Muskeln sich wieder ausKiidehnen 
und für eine Zeitlang ganz oder theilweise zu ihrer normalen 
liilnge snrüdksnkehren, bis neue Reize erneuerte Contractionen 
bcrvorrafen. Bei längerer Dauer dieser Krämpfe geht indefs 
dieee Fähigkeit -verloren, indem die widerstrebenden Hoskeln 
iron den Tom Krampf ergrÜTenen überwältigt werden, und es 
tritt mit einem onter solchen Vmstiiikden erseugten bedeutenden 
Grade TOn Verkrfiominng eine Rohe ein, hinter welcher «ich 
die krampfhafte Natnr des Übels Terbirgt. Diese kommt indeb 
aogleich wieder anm Vonchein» wenn durch Venuche snr 
Kxtension die versenten Theilo ana ihrer durch den hdcfasten 
Grad der Contraction erreiehten Ruhe gestiert werden. 

Die schönste Gelegenheit, diese Krämpfe £u studiren, bieten 
die Affectionen dieser Art im Kopinicker dar, übrigens fast 
sämmtliche angebomen Verkrümmungen der Glieder und des 
Halses, die häufigste Gelegenheit aber geben die angebomen 
Klumpfülse. Die spastische Natur dieses Übels ist -vielleicht 
nur deswegen biß jetst nicht beachtet worden, weil das bedeu- 
tende llber^ewicht der Extensoren über die Flexoren des Fufises 
bald jene scheinbare Ruhe erzeuget, Avelche die Folge der gänz- 
lichen tlberwältigung der Flexoren ist. Für den diese tlbel 
behandelnden Chirurg-en kann die krampfhafte Natnr des Wider- 
standes der verkürz, teil Muskeln nicht verborgen bleiben. Seine 
Hand fühlt ihn, wenn sie versucht^ dem Fufse seine natürliche 
Lage wieder zu geben, leichte Reizungen der Haut vermehren 
denselben und damit die Deformität, und besonders zeigen Ver- 
suche, die kranken Muskeln zu gebrauchen, die Unregelmäfsig- 
keit und den krampfhaften Charakter ihrer Zusammensiehungen. 
Individuen, welche an KlumpfüTsen leiden, sind meistens sehr 
emp&ndlidien und reiaharen Gemttthes» und zeigen eine her- 
Torstechende Neigung an Krämpfen, und mir sind mehrere Tälle 
bdcannty dafii Kimler mit Klumplüften bei dem Ausbruche exan- 
thematischer Krankheiten an Krämpfen starben» während ihre 
au^eich erkrankten Geschwister leicht davon kamen« Diese 
Eiklämng des KlumpftiTses macht es begreiflich , warum die 
pathologische Anatomio so wenig Anbchlnik über das Wesen 
desselben au geben im Stande war, indem sie nur die secnndä- 
ren Erscheinungen, die Veraermng der fUdcnodien, die Ver- 
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kürKimg' der Aponeurosis plantaris und einiger Muskeln und 
lii^amente aufxufaBsen, aber nicht die Idee einer dynamischen 
functionellen Muskellvrankheit darzubieten im Stande war. Denn 
bis jetzt ist das anatomische Messer noch nicht im Stande gewe- 
sen, in der Leiche die Spuren des habitueilen Krampfes nachzu- 
weisen. Die Intensität dieses Krampfes ist übrigens äuTserst 
verschieden, und es besteht darin gerade die leichtere und 
schwierigere Heilbarkeit dieser Deformität 

Für die Erklärung des KlnmpfuTses und anderer angebomen 
Felder haben die deabrchen Paüiologen die Hemmungsbildung sich 
ereoimeiiy eine Art vonChiffirey die alles weitere Pf aefadenken über 
den Grund des Übeb mmöthi^ macht Man luit nur ntftiüg, einige 
sdiwache JUmUclikeitsii wahrend des F6tiulebeiis ausfindig sa ma- 
chen» nnd die Hemmungsbildnng ist constatirt. Bei dem Kliimpiiifiie 
hat die Natur mit ziemlich starken Zügen die spasmodische 
Form des Übels geaeicbiiet; es yerlohnte sidi deshalb woU der 
Mühe bei anderen als Hemmnngsbildungen geltenden Fehlem 
ftu untersuchen» ob sie nicht auf ein so allgemein wirksames 
pathologisches Moment» wie der Krampf ist» nurttcksuftthren 
wBren. Bei der Hasenscharte, die so häufig mit KlmnplülSMii 
in Verbindung -vorkommt» würde das keine Schwierigkeiteii 
haben. Bei habituellen Krämpfen der Gesichtsmuskeln auch nur 
einer Seite ist, wie ich dies kürzlich beobachtete» die Spannung 
der Oberlippe bei weitem am bedeutendsten und zwar in sol- 
chem Grade, dafs es nicht unglaublich erscheint» da£i beim 
Fötus die Commissur der Oberlippe dadurch getrennt werde. 
Bei der Operation der Hasenscharte zeigt es sich deutlich, dafs 
mau es nicht mit einer gewöhnlichen Trennung derContinuitäi 
zu thun habe, sondern man kann aus der Neigung zum Aus> 
reifsen der Nahte in manchen Fällen wohl schliefsen, dafs die 
spastischen Bewegungen der Gesichtsmuskeln noch theilweise 
fortdaTiern. Selbst nach der glücklichsten Heilung erreicht bei 
den meisten das Mienenspiel nie die Feinheit, die es caet. parib. 
bei anderen hat, sondern behält immer etwas grimassirendes. 
Auf denselben Umstand deutet auch die durch keine Modifica- 
tion des operativen Verfahrens zu vermeidende Retraction der 
Oberlippe von der vernarbten Stelle, wodurch diese als Kerbe 
ersclieint. Dafs dies in manchen Fallen nicht geschieht, beweist 
gerade, dais es nicht von der bekannten Eigenschaft der Narben, 
sich zusammen zu ziehen, herrührt. Auf den gespaltenen Gau- 
men lälst sich dasselbe fxaisonnement anwenden. Ich überlasse 
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es vorläufig jedoch anderen, diese Idee weiter zu verfolgen oder 
sa widerlegen. 

Sämmtlicfae Mnskel-Contractnren, mögen sie nun die Folge 
von habitaelleni Krämpfe oder von Reizen in der Peripherie 
oder in den Centralorganen des Nervensystems seiu, stimmen in 
Hinsicht auf ihren Ausgang darin überin, daSs sie die Muskel- 
snbstanx ihrer Ansdelmiingsfähigkeit beranhen, und dafs weder 
die Antagonisten nodi Snfiiere Gewalt am Ende melir imStaade 
tindy die natttrlicfae LSnge derselben wieder hennistellen. In 
gelinderen spasmodischett füllen bleibt die Ml^liclikeit, dnrefa 
inlkere Gewalt die Form wieder berenstelleay aber beim Ge- 
branehe des Tbeils tritt Jedesmal die feblerbafte, mehr dnsei^ 
tig» Wirkung der Moikeln kenror, weil die gereisten MnAeln 
gewimermaliien ansiehend auf den Impnl« wirken« der vom Ge- 
hirne ausgeht» oder weil dieser in den gereisten Fasern stfirkere 
Reaction erregt 

Die Natur scheint wenige Hülfsmittel zu hesitsen, solche 
Zustände su heilen, denn ohne die Hülfe der Kunst kommt 
wohl ein Stillstand in das Schlimmerwerden der Yerkrümmun« 
gen, aber spontane Heiinngen, z. B. von KInmpfiifsen, Con- 
tracturen des Kniegelenks nach langwierigem Tumor albus etc. 
gehören zu den Seltenheiten. Die Kunst aber vermag aufser- 
ordentlich viel dagegen. Das wichtig^sle und allgemeinste Mit- 
tel geg-en Con tracturen besitzen wir in den warmen Bädern, 
durch deren Gebrauch alljährlich ^vohl viele Tausende den 
Gebranch ihrer Glieder wieder erlangen. Die feuchte Wärme 
scheint so sehr eine Hauptrolle dabei ku spielen, dafs fast jede 
Heilquelle sich solcher Kuren rühmen kann. In mehr specicl- 
lem Rufe stehen die Schwefelbäder und Schwcfelschlammliader. 
Gegen spastische habituelle Muskelcontracturen richieu j>ie jedoch 
nichts aus, eben so wenig wenn bedeutende organische Verbil- 
dungen der Wiederherstellung der Farm im Wege stehen, b.B. 
verkfirste Apoueorosen, festen Narben etc. Diese isoliren sich 
▼oUstSndig von der Ursache» welche sie ersengt hat, und wei- 
chen nur mechanischen Hfilftmitteln. 

Frictionen kSnnen von grofsem Nntsen sein» wenn sie nach 
richtigen Indicationen angewendet werden. So wie ich bei den 
Scoliosen nur reisende Einreibungen für indicirt halte^ weil sie 
auf Paralysen bemhen, so halte ich im Gegenthefl bei den Con- 
tracturen nur erschlaffende Dinge für heilsam, weil die Muskeln 
dabei in gereistem Zustande si^ befinden. Die gewöhnliche 
Praxis wählt hier den Ausweg» erseblaffende Mittel in die 
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conlrahirten, und reizende in die verlängerten Muskeln einrei- 
ben zu lassen. Dies ist jedocli \on keinem Nnteen,- denn die 
reisenden Ing^redienzen werden nach dem Gesetze des Reflexes 
eben so gut die oontralürten Muskeln reizen, wenn sie auch 
nicht gerade iu die Ilautstellen eintrieben werden, welche über 
diesen Muskeln liegen. Die Art, wie Contractureu der Beuge- 
muskeln durch fichmershafte Geschwüre entstehen, selbst wenn 
diese an der Seite der £xteiisoren liegen, läfst darüber keinen 
ZwelfoL Ich habe bei »dieiabaren LShmun^n dealhiteredien- 
heUf bei welchen Pes equiuns entotanden war^ die Anwendan^p 
der ttiiDfilirenden Mittol aeUwt bi« sa Veaicantien» Mesten und 
£iectricitilt mit der grölMen Conseqnens dnrchfOliren geseheOf 
ohne den aller gei ingsten£rfol|ft wihrend die Dnrchachneidmiy 
der Acfailleuehne nicht UoISi die Form, iondem auch die Thfi- 
tif keit der Fieseren wieder hentellte» woran* man denn wohl 
mit eini^ Sicheriiett den SchlnHi aiehen darf» daCi nicht LSh- 
mnn^ der Flexorea des Fnbeiy sondern Reisan|; der Exteojoren 
dem Übel snm Grande la|p. 

Maiiipnlationen verkriiinmter Glieder sind unstreitig ein 
wichtiges Mitte! zur Unterstützun^r und Erleichterung der Kur. 
Für sich allein genügen sie wohl iu wenigen Fällen. Bei den 
spastischen Contracturen erschöpfen sie die erhöhte Reizbarkeit 
der Muskeln durch einen stets erneuerten sanften Widerstand, 
Terbondeu mit der besSnfiigenden Wirkoni^ einer warmen Hand 
«nf die Haotnerven. Sie wirken wohl ähnUch wie das Eii^ilhrea 
der Benfes in Terengerte Harnröhren dnrch Abstumpfung abnorm 
erhaheCer Reizbarkeit. Einen Theil ihrer Wirksamkeit yer- 
danken sie ohne Zweifel dem Umstände, daft durch die mecha- 
nischen Erschfitternngen der oft gan£ yerlorene Tonne der Ter- 
ISngerten Muskeln wieder hergestellt wird und so eine wohl* 
thätige Ablenkung der Innervation von den Terkfirsten Muskeln 
eintritt 

Antispasmodische and narcotische Mittel scheinen gegen 
habitnelle Contracturen fast gar nichts auszurichten^ mag man 
sie nua iuuerlich oder örtlich anwenden. Selbst bei derender- 
matischen Anwendung wirkeu sie eher auf das Sensorium, als 
auf den Terkürüten Muskel. Kennten wir eine Melliode, diesen 
Mitteln die Richtung auf einzelne Muskelgruppen zn geben, so 
würde dadurch die Orthopädie eine andere Gestalt gewinnen 
und die orfhopMdischen Operatioiien griifiitentheib llberflttssig 
werdni« 
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Bandagen und Apparate bilden für bedeutendere Fälle ein 
leider unentbehrliches Material für die Kur der Glieder-Ver- 
kriimmungen. Mau sucht durch sie theib die natürliche Form 
"wieder herzustellen, theiU die verkürzten Mnskeln in einen 
Zuatand gezwungener Rohe zu veraetsen mid «Ueaelben ao lange 
darin sn erhalten^ h$» ihre nnregelmäraige Contractionakraft 
aich enchSpft hat. Dies gelingt miue leich^ wo die Oontraetnr 
bloCi die Polge einea peripheriadien Reiisei war, der nim Tor» 
ilber iat nnd nnr eine abnorme Retraction der Ftexoren hintefw 
laaaen hat Hier kommt ea Tielleieht bloTa daravf an« die ver^ 
künlen Mvakein ToUatSndij^ avaandehnen nnd den Tonna der 
YerUngerten wieder an beteben. Bei den apaamodiachen Con- 
traetoren aber» wie a. B. bei den KlumpfäfiMn» iit noch wenig 
damit gewonnen, wenn man den Fafa wieder in aeine gerade 
Richtong bringen kann, die spastiadie Mnskelaction waaiü -völlig 
besiegt sein, und diea iat nicht selten sehr schwer und gelingt 
aelbst durch lange Ruhe und £xtenaion der leidenden Mnakeln 
nicht immer. 

Die Durchschneidung dieser Muskeln oder ihrer Sehnen 
bietet fiir solche Fälle ein Mittel dar, ■welche.'; durch seine 
directe und schnelle Wirkung alle anderen ^vcit hinter sich 
lälst. Dieses Hülfsmittei liegt so nahe, dafs g^ewifs nur die 
unbegründete Furcht vor Sehnenwunden, an welcher der fabel- 
hafte Tod des seligen Achilles gewifs einigen Antheil hat, die 
Wundärzte abgehalten hat, davon beim Klumpfuise Gebrauch 
zu machen. Die ersten Operationen dieser Art geschahen ohne 
besondere Rücksicht auf den späteren Zustand der zu durch- 
achneideuden Muskeln, obgleich mau sehr bald bemerkte, dafs 
Vereinigung erfolge und da£s die Function theilweise erhalten 
werde. Delpeoh atellte denGmndaalsanf, daftmandieErseii- 
gung einer hinreichenden ZwiachennibatanB befördern rnttaae, 
nm den Mnakel feiner fänction an erhalten vnd deahalb die 
VereiDigung der getrennten Enden nicht sogleich dnrcb Exten- 
■ion attfren aoUe, aondem erat nach einigen Tagen mit dieaer 
den AnjRmg madien dttrüe« So nILtalidi tauk dieser Gmndiats 
fSr die gÄhrloae Verriohton^ orthopädiacfaer Operationen, ia^ 
und so aehr er andi Yerdient in Ehren gehalten an werden, 
so bemht er doch anf der falschen Voranaaetzung, dafs die Ver- 
längerung des verkfirsfin Muakeia vermitlelat Narbensnbstans 
geschehe. Der Umfang dieser Narbenanbstanz ist dazu viel zu 
unbedeutend. Bei einigermaisen schlimmen Fällen vonPeaequi' 
nna fehlen den Wadenmnakeln mehrere Zolle an ihrer normalen 
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Läu»e *), oder dem Kopfuicker Lei Caput obstipum und die 
^bildete Zwischensubstanx ist nach der HeiluD|f nur weuigc 
Linien lan«^. Die Verlängerung des Muskels muTs daher auf 
Kosten Mtnat lebendigeo Retractfonsyermögens ^schehen sein, 
und diM fllbrt sa der Überseu^uug, dafii der Sdinitt nieht 
blefii eine mediaiiifchey iondem anch einedynemiiclie'VVirkiiii^ 
auf den Muskel fibe, und daHi durch seitweiie ünterbredniiii^ 
feiner IrritabUitXte-ÄnJSMrungeny eeln Retnctionevenuü^n ge^ 
echwficht werde, also einExcefs desselben anch vermindert wer- 
den kdnne. Diese Ansicht wird vollkommen dnrch Beobaeh- 
tangen an gesvnden Mnskeln bestfiti^ deren Sehnen snlalli|p 
|i;etreant wurden Es ist mir ein Arst von sehr schlalfem 
Habitus bekannt, dem vor etwa 7 Jahren die Achillessehne abrifih 
der, dieser Verletanng nn|;eaGhlely nach einigen Tagen wieder 
nmherhinkte, nnd noch honte, wie ein Gelähmter, seinen 
Fnb nachschleppe obgleich sich nur eine ZwischeiisabstanB von 
der LSnge einiger Linien gebildet hat, die doch bei vielen Be- 
W<^nngen, welche nicht eine starke Spannung der Wadenmus- 
kein erfordern, kanm als hindernd gedacht werden kann. Offen* 
bar hat die Yerletsung und die durch Mangel an Rnhe erfolgte 
YersSgerun^ der Verheilnng ein Sinken des Tonus, der Inner* 
vation der Wade cur Folge gehabt, die bei den schlaffen 
IPibem des Mannes später nicht wieder gnt gemacht werden 



*) Die chimrgisclien Kupfertafeln Ton Froriep's Taf. 373. enthaltes 
T. B. die Abbildung eines T. varus leicbteren Grades von *iner Leicbe. 
Als die Achülessebne durcKschnitten war, konnte der Fufs in sein« 
zuitärliche Richtung gebracht werden, die getrennten Enden wichen 

JÜ» Erfidiftiiig» dalkMvtkdD, weldie von ihrem Inssrliompiinkts ge» 

trennt worden sind, für längere Zeit ihr Gontnctionsrennögen rer» 
litren, ist in physiologischer und chirurgischer Hinsicht gleich wichtig« 
Wenn e. B. der Wundarzt weif?, dafs nack dem Bruche des Olecra- 
nons derTrioeps schon innerhalb der nächsten 24 Stunden sein Con- 
tmctionsTermi^^ verliert, und das kleine Fragment sinken läüst, so 
wud er keinen AnfUnd ashmsn» Mineni Patienten dsn Avm in nd^ 
ftiger Biegung s« TerWnden» wul nicht in der unbequemeren -rimigen 
Bxtenffoa» wie Herr Baudens sie noch hlivuUdi bei dem Herxog von 
Nemours nöthig hielt, aus der unbegründeten Furcht, dalk bei Flexion 
des Arms die Heilung nur durrh einr; Zwisc^rnsub^tan?: «u Stande 
komme. Etwas Ahnliches gilt von den Friicturcn der Patella, wo 
jedenfalls die Versuche verwerflich sind, die Fragmente durch unmit- 
felbere Gewalt eanudir m DKhern, wodurch man die Oontractions» 
knit der ruhenden HudMln wieder anregen neft"i 
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kooato'*). HSehat nierlcwttrdig itt et ülirigtnf» äaSk bei «cUtclit 
^eiltmi Zen«ifiniii^ der AchillMselme der Taft nicht nacli 
der Bichtunip der Flexoren gezogen wird, sondern beim Gehen 
schlaff heranterhän^ ein Beweis, daft die Verminderung der 
Irritabilität einet* 00 grofsen Muskelmasse, wie die Wade, schwä- 
chend auf die gttuse Extremität wirkt Eben solche Beobach- 
tongen, dafs gesunde Muskeln durch Zerreil^n ihrer Sehnen 
an Spannkraft verlieren, geben uns die Überzeugung, dafs die 
Tenotomie spasmodische Zustände dieser Oro'ane zn heilen 
fähig- sei. Boy er 's wichtige Erfindnng-, bei krampfhaften Ver- 
engerungen des Mastdarms den Sphincter zu durchschneiden, 
und der j^länzeiide T^rfol«; dieses Verfahrens, bei dem von Bil- 
dung einer Zwifechensubstaii?; nicht die Rede ist, erläutert meine 
Ansicht über die Wirkuiigart der Tenotomie auf das vollstän- 
digste. So sehr dieselbe auch übrigens durch die Beobachtung 
am Menschen erläutert wird, so wäre es doch wohl der Mühe 
Werth, Versuche au Thieren darüber anzustellen, wie durch die 
Tenotomie das Verhalten der Muskelfaser gegen den Galvanis- 
mus an yerediiedenen Tagen nach der Operation abgeändert 
mdkthA und ob et miiglidi ist» durdi iriederholtei Abeobnei- 
den der Sehnen eine Ydllige f^bntnng des Mnakela berbdso- 
fttbren 

Dnrdi eine mdir dynamische ErklÜrnng der Wirkung der 
Sehnendnrcbscbneidung entgebt diese Open^on dem Vorwurfe, 
als kdnne bei der bebannten Eigenschaft der Narbensnbetans tidi 
ma contrsbiren ihr Erfolg nicht Ton Daner sein. 

Allgemeine Indication zur Durchschneidung von Muskeln 
und Sehnen giebt das Fehlschlagen der gelinderen Mittd» oder 
die durch äuTsere Umstände gebotene Eile bei Beendigung der 
Knr, Heilmethoden, welche jahrelange Ausdauer und Sorgfalt 
Ton Seiten des Arztes und des Kranken erfordern, sind für die 
Mehrzahl derselben als nicht vorhanden zu betrachten, worüber 
die Tansende von Kjrüppefai^ welche die Welt dorchuehen, 

*) Nach den ErzälilT!n!Ten des Generals Allar l lafst Ptunjet Singh, der 
Beherrscher TOa Lahore, die Strafsenräuber dadurch bestrafen und 
mndilidHeb mu^bmf msn ÜmmMieAeUUaMshiimäbsduindtt. 
Ruiilet Sia^'s Metbode hat der HwrCienersl nicht sdQier beseiebnety 

ohne ZweüTel ist es nicht das subcutane YevfiJiren. 

*^ Über die Yerheilung durchschnittener Sehnen, welche Herr Leibant 

Dr. Ton Aramon kUrr.lJch durch einige lehrrelchp Experimente in 
•einer Schrift: De Physiologia Tenotomiap, erläutert hat, wird »ich 
binnen Kursem Herr Vicedirector Günther ausführlicher verbreiten. 
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hinreichendes Zeupiih ab^ben. Durch die Rückkehr desMiu- 
kels zu seiner natürlichen Function nach der Operation wird 
das Resultat der orthopädischen Operationen gane dem gleich, 
welches durch ^elnnsj-ene mechanische Kuren erzielt wird; die 
Heilungen des SteiÄfnrscs bei Pferden ffeben hinreichendes Zeuj- 
nifs für die wieder t ri angle Krnft , da diese Tliiere hinter- 
her zu den schwersteu Arbeiten gebraucht werden Itonnen. 
Auiseideiii sind diese Operationen an sich so unbedeutend, daTs 
sie fast keinen Schmers und durchaus keine Gefahr für das 
allgemeine Beiluden des Patienten herbeiführen, so da Ts wenn 
im Allgemeinen chirurgische Operationen für den Kranken der 
schlimmste Weg zur Heilung sind, weil Schmerz und Cefahr 
ihn begleiten, so ist von den orthopädischen Operationen gerade 
das Gegentheil zu behaupten , sie führen nicht blofs auf die 
sicherste, sondern auch auf die angenehmste Art zum Ziele. 

Das Verfahren bei der operativ -mechanischen Kur der 
Yeilurümmungen ist ungefähr folgendes. Man unterwirft bei 
Mlülmmen 1*811611 den aiBScirteii Theil snerst einer vorberei- 
«enden Behandlnng dorcli Rnliei Bfider, Elnwickdimgen und 
Apparate, die man nur auf gelinde Weise wirken IjUÜit. Dnrcli 
diese Vorbereitnng werden manche secondfire Symptome besei- 
tigt, die Spannkraft der widerstrebenden Mnskeln Yermindcrt 
imd die Empfindlichkeit abgestumpft, Exsndationen jsertheilt nnd 
der kranke Theil gewöhnt sich an den Drack der Apparate. 
Man durchschneidet alsdann, wo es geschehen kann, die Sehnen 
der widerstrebenden Mnskeln, oder wo diese nur mit grofsen 
Schwierigkeiten erreicht werden können, die Muskeln seihst 
Biese Durchschneidung moCs wo möglich unter der Haut gesche- 
hen, indem man operirt, als wäre die Haut gar nicht Torhanden; 
Maü wühlt dasu möglichst feine Instrumente von verschiedener 
IPorm, am hSufigsten paßt ein mafsig gebogenes Fistelmesser. 
Am sichersten verrichtet man diese Durchschneidungen, indem 
man den Theil so halten läfst, dafs die zu durchschneidenden 
Partien vorspringen und dann das Instrument hinter dem sn 
durchschneidenden Theile durchführt, einen Ausstichspunkt ge- 
winnt und dann mehr durch Druck als durch vorsichtigen lang- 
samen Zug die straffen widerstrebenden Theile durchschneidet. 
Die nachjriebige Haut folgt dabei der Klinge und die beiden 
kleinen Wunden bekommen hur die Breite derselben. Die 
Achillessehne habe ich indefs sehr oft durchschnitten, ohne 
einen Ausstichspunkt zu gewinnen, worauf aber nicht viel an- 
kommt, da zwei kleine VVunden eben , so schnell heilen^ „ als ein- 
S t roney t r. Bcitii|e si» «pmt Octhepldik. 2 
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einzige. In der Regel erführt maa durch ein kracTiendes Geräusch, 
dafs die Operation gelungen ist. Wenig^er »averlässig ist die 
DorchschneidDng mit der Spitze des Instramentj?, diese ist theiis 
%n schwacli, tlieiU ist man vor Nebenverletenngen bei unruhi- 
g«n Kranken nicht gesichert *). Gan« zti verwerfen ist der 
Gebrauch geknöpfter oder mit Spit*endeckern versehener Instra- 
mente. Sie bringen Zerreifsungen hervor, welche schlimme 
Folgen haben können. Eine Darchschneidung der Achillessehne, 
welche einer meiner Herren Collegen mit einem Savigny'schen 
FuteiiB«iMr Yomahm, hatt» eine Zellgeweba-IEäiefiuij nach dem 
VnaH dir Sehne mr Folge, irelclie innrere SpaltttOfeik nSÜäf 
wMichte vnd mehrere Monate dauerte. Solcher Fälle dch £ii 
erioaeffB wird man wolü thua, da iie beweiaen» wie idir tob 
der ^rsichtigen Art eu operiren die Sidieriieit dee Erfolges 
abhliti|;t Sind mehrere Sehnen sa durchadmeiden, ao mnHidiei 
wo mdglidif leich gescbeheny da alsdann die erlan^^ NacAjfiebi^ 
keit (pnififiMT ist» ala bei «päter wiederholtem Op«riren* Nadi 
der Dnrcfasclmeidangp nnd dem ZnUeben der Ueinen Wondüi 
Überläfst man den Theil entweder «ich aelbsl^ oder erhält ihn 
dvrch Binden nnd Schienen in der verkrümmten SteUnn|py damit 
die Verklebung der durchschnittenen Enden ungestört von Stat- 
ten gehen kann. Erst nach Verheilung der äniberen Wunden 
legt man die snr Extension bestimmten Apparate an, und beginnt 
mit einer sanften, allmählig verstärkten Ausdehnung, die man, 
wo möglich, so weit in der der Verkrümmung entgegengesetzten 
Richtung fortsetzt, als die normale Ausdehnung der Bewe2:iing' 
aolches erfordert, r. B. bei Pes ef^uiinis so lange, bis der lufs 
flectirt ist, wie dies mit dem gesunden geschehen Itann. DaTs 
man sogleich nach der Operation die Ausdehnung beginne und 
■sich bemühe, sofort das Glied in die normale Stellung zu. brin- 
gen, was ohnehin auch nur auTserst selten möglich ist, und wie 
man aus derti Talle von Sartorius entnehmen kann, nur durch 
eine Schauder erregende Gewalt, halte ich weder fiir nöthig, 
noch für rathsam. Das Letste deswegen nicht, weil durch 
EiKtennon Tor der Verbeiinng der äolkeren Wunde eine lich 
Uber die Scbnittalelle Idnaaa Terbreitend« EntaUndanf «nd 

*) Bei der Operation des Bttlsliiliiet beim Pferde ist der anatomischen 
Beschaffenheit der TKeile wegen dies Wirken mit der Spitse nicht 

TU vermeiilen. Aber es ist auch meinem Freunde Günther schon 
einmal begegnet, dafs bei dieser Gelegenheit die Spitze des Mewers 
in der Wunde abbrach. GlückUcherweise fiel sie von selbst wieder 
LM«e% nad die Snr gdiaf . 
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£itenmg erre^ werden könnte $ das Erste nicht, weil bei fort- 
gesetzter allmähliger Ausdehnung die Spannkraft der Muskeln» 

deren Sehnen durchschnitten worden sind, sich noch nicht wie- 
der einstellt, sondern erst dann, wenn dnrch den Gebrauch det 
Gliedes ErschiUterung-nn und Zcrriin^^cn als Reize auf dieselben 
eingewirkt haben. Durch Aaseinanderxiehen der durchschnit- 
tenen Enden gleich nach der Operation erzeugt man allerdings 
eine Zwischensubstanz, die indePs nach den früher «gegebenen 
Erläoteningcn über die Wirkungsweise des Selnieirschnittes weder 
als nothwendig nocli als erwünscht betrachtet werden kann. 
Bei den von mir vcrricliuttn Durchschneidungen der Achilles- 
sehne hat sich die öpannltratt und Function der Wadenmuskein 
jedesmal wieder eingestellt; reisende Ärzte, z. B. Dr. Weifs 
aus Kopenhagen, haben mich indefs versieht i t, dafs dies bei den 
in Paris Operirten nicht immer der fall sei, und es liegt nahe, 
dies auf das sofortige Auseinanderzerren der durchschnittenen 
Enden en schieben, nicht weil diese etwa nicht wieder anein- 
ander heilten^ dem das geschieht jedes Mal, sondern weil dem 
WkdOTtteMoi der Funistioii d« Mudceli dtdnrcli «in Hindit^ 
aifli berdfeet wird, worttbttr er erlaluneii kamt. Anfterdem iit 
m jn%ficby dafa spSterhin hei Anstrengungen die Zwlsdhenaiib- 
itam, welflfae iiel nmnittelbarem Eitaäiren atets dttmier wird» 
•breifiM *^ Ich nraOi daker Herrn BoDTier'a Verbetaenuig 

*) Henrich erzählt die Geschichte eines Mannes, dem die Achilli .^sthnc 
einen Zoll über der Hacke entzweigescbnitteu wurde. Mittelst des 
^uktMU kewifkta dar Terf. die Heüuiig in wenig Wookea. IM 
HoiMttv nacUiar, ab der Kranke bei finsterer Nackt einen sdumnebe* 
am Weg ging» gUtsckte er «es^ und trat dabei stark auf den vorhir 
veiletitttn Fuf^, und in dem AogenMidte aenift die Ackillesfchaa 
an der vorigen Stollfi der Trennunj;^ von n<»upm mit oinem starken 
Geräusch. Weder der PantofiEel« noch die ilinwickeiung waren dies- 
mal im Stande, die Enden der serrissenen Flechse an einander zu 
bringen ^ sie blieben einen Tiertel Zoll von einander entfernt. Und 
deniüick erfolgte eine ee ToUkoniraiene Heilnngy dalb der Kranke 
nachher seine gewShnliekcn GeackKfte ungehindert Terrichtete. — 
Man hat schon mehrere Fille beoIiadKtet, wo die Enden der Flechse 
▼on einan(?pr enffornt blieben, und dpnnoch rlnf (glückliche und feste 
▼ereiniguns; frfoli:;tP. (Richtcr's chir. Bibliothek. Bd. 14, S. 464.) 

£inem Manne wurde mit einer Sense die Achillessehne entzwei- 
gehaneo. Man legte die Fiedksennsht an, und der Kranke Wörde . 
velikeBMnen gehallt. Nadi einigen Jahren ^rang diese 8tiia% als 
dar Kaiaka eine Tlrep^ eilig hinaufgehen wellte» an dea» Otte en^- 
sweL Man fühlte Ewischen den xwei Enden der Sehne einen tmi- 
achenraaaii der einen Daumen breit war» gase daatUeh darch die 

2* 
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in«in«r Methode durch mmuttelbaret Extendiren nach der Oft* 
raüoii mn so mehr für einen KftchschriU halten, als schon meine 
Vorgani^r eben so Yerfnhren$ eine wahre Verbesserung aber 
ist esy dafs man dem yon mir zarDarchschneidun^der Ächilies- 
sdine gebrauchten feinen Fistelmesser den Namen Nadel gegeben 
hat. Die Operation muTs dadurch in den Augen von Müttern 
und Ammen aufserordentlich gewinnen^ daÜB sie mit einer Nadel 
verrichtet wird. Die Behauptung von Bouvier und Mr. 
Whipple in Plymoulh, dafs die Extension schmerzhafter werde, 
wenn man damit bis zur Heilung der äulseren Wunde warte, 
ist übrigens ganz ans der Luft G^egriffeD, da die durch die Exten- 
sion allerdings erregten Schmerzen niemals von der verletzten 
Stelle ausgehen, sondern von anderen noch widerstrebenden 
Theilen, dem 1 ibialiä posticus^ den Perunaeis und den hinteren 
Gelenkbändern. 

Die zur Extension nach der Operation benutzten Apparate 
sind \on groCser Wichtigkeil, und ich kann nicht genug davor 
warneu, sich avf Karen dieser Art einzulassen, ohne damit ver- 
sehen zu sein und ohne es zn Terstehen, damit umzugehen. 
Gerade deshalb ist auch i%r den Operateur eine Vorbereitung 
des Patienten vor der Operation Ton NntBen, indem sie ihm 
Get^penheit giebt, sidi in der Application der Apparate isn üben« 
Ich habe die wichtigsten der meinigen abbilden lassen^ ohne 
etwas Weiteres zu ihrer Empfehlung zn sa^^, als dalk ich die- 
selben nicht erst kürftlich erfunden, sondern sdion yieUachnnd 
seit Jahren angewendet habe. Wer es gewohnt ist, sidb ande- 
rer Maschinen zu bedienen , wird verrnnthlich besser fhnn, die 
seinigen beiznbdialteny da es mehr anf die Art der Anwendung, 
als auf die Apparate selbst ankommt. 

Nichts ist bei der Extension durch Apparate schfidlioher, 
als übermälsige Eile, zur Wiederherstellung der Form zu ge- 
langen. Bei Übeln, welche viele Jahre lang gedauert haben, ist 
es ganz gleichgültig, ob sie einige Tage früher oder später geho- 
ben werden^ dagegen ist es offenbar nachtheilig, wenn dorch 



Haut. Durch Hälfe einer Bandage brachte man denFuTs in die gehö- 
rige Lage, imd nacK sechi Woditti faUte man den Calliu, der nek 
wie ein Knoten von der GrSÜM einer welsohen Nuß anaetste, gans 
deutlich. AnÜuiga trag der Kranke, mn die Sehne zu schonen, einen 
hoLcn Hacken am Schuhe. Nach einem halben Jahre aber bediente 
er sich dieses Fufses so frei, als de« gesunden« (Riohttr's diinug« 
Bibliothe^b Bd. II. St. 2. S. 39.) - - 
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Excoriationen die Kur Woolien lang^ unterbrochen wird. Nach 
Wiederliprstclimig der Form erhält man den Theil noch eine 
Zeitlang in derselben Lage, damit die verlängerten Bänder und 
Aponcin osen die Neigung- verlieren, in ihren contrahirten Znsland 
zuriiric zukehren und der natürlichen Mu.5keltI1.it igkril kein Hin- 
deruils in den \\ eg^ lesen. In dieser Hinsicht niiirs man nicht 
ZU viel von dem Gebrauche des Gliedes erwarten, sondern durch 
die Apparate erst die Form wieder herstellen. So ist es z. B. 
ein sehr nahe Hebender Fehler bei Behandlung der Fufsver- 
krummungen, dals man deu Patienten sogleich gehen läfst, wenn 
der Fufs w ieder einen rechteu Winkel mit dem Unterschenkel 
bildet, in der Hoffnung, dafs das Gehen das lübrige bewerkstel- 
ligen werde. Wenn dies auch mitunter geschieht, so darf man 
dadi in schlimmen Fällen dnrchans nicht darauf rechnen. 

Sehr "wichtig ist es bei dem Gebrauche der Apparate, dafs 
man sie so selten, wie möglich, abnimmt und wo möglich, nie 
Kückschritte in der Extension macht, obgleich man des Nachts 
die Anspannung etwas vermindern kann. Dadurch wird deren 
Anwendung ttm lieles weniger unbequem und der Erfolg tritt 
•elir viel rascher ein, wogegen durch ((fiteres Abnehmen des Ver* 
handes den bereits etwas verlan|^rten Theilen wieder Gelegen- 
heit gelben wird, sich snsammen suziehen, wodurch neue 
Scfamersen entstehen und der comprimirt gewesenen Haut Zeit 
aufsuschwellen« An der Art, wie der Patient den Apparat er- 
trägt, wird ein vorsichtiger Wundarst auch ohne Abnahme des 
Verbandes sa benrtheilen wissen, ob Excoriationen su befürch- 
ten sind, oder nicht Durch passendes Unterschieben von Pol- 
stern wird diesem Übelstande am besten vorgebeugt, weniger 
durch Waschen mit Spiritus, Bleiwasser etc. Nach völliger 
Wiederherstellung der Form ist es Zeit, durch Manipulationen, 
spiritnose Waschungen und Bäder die Vitalität des durch unvoU- 
kommencn Gebrauch geschwächten Theil es zu heben. Das Beste 
dasu thut freilich immer der normale Gebrauch des Gliedes, 
und es ist in der That bewundernswürdig, welch schnellen Ein- 
fluß derselbe auf dessen Wärme und Btutreichthum ausübt. An 
verkrümmt gewesenen Füfsen ist dies am auffallendsten, und 
^lebt sich Anfangs gewöhnlich durch starken Schweifs »u er- 
kennen. Ohne Zweifel hängt dieser Umstand von der durch 
das Gehen bewirkten ATifreE^nng- der zahlreichen an der Planta 
verbreiteten Nerven her, deren Errew-nng' nicht ohne Einflufs 
auf das ganze Glied bleiben kann. Diese SchweÜse treten bei 
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fielen flcbon dann wälur^nd der Behandliin^ ein, WW» dm Fob^ 
brftt die Planta an den meisten Punkten berührt 

Obgleich man tn orihopädisobtn ZwQcIcen die MnskeU wi. 
Sehnen-Dorcbschneidung schpn an «lehreren Körperstellen ange- 
wendet hat, so ist doch der ganze Wirkangskreis dieser Ope- 
ration noch keineswegs zu übersehen. Es scheint mir nicht 
unmöglich, dafs auch bei entzündeten Gelenken, deren Besse- 
rung auf die gewöhnliche Weise nicht erreicht werden kann, 
und bei welchen die Muskeln in einem Zustande heftiger Rei- 
zung sich befinden, wodurch sie die entzündlichen Zufalle und 
das Eintreten einer spontanen Luxation befördern, grolser Nutzen 
von dem Durchscheiden der Sehnen zu erwarten sei. In dem 
Aufsatee von Mickarlis findet sich bereits eine Bemerkung, 
die es wahrscheinlich iiiaclU. Dies wird die Zukunft lehren. 

Einen glänzenden Erfolg verspreche icli mir von der Muskei- 
darchschneidung bei schielenden Augen, eine Operation, die 
für den geübten Augenarzt keine Schwierigkeiten haben kann* 
Nach Vennoheii an Leichen würde ich bei Strabimiii conver- 
geos spastischer Natur folgendes YerCahreii empfehlen. Ma^ 
lä£rt das gesunde Auge schliefen und befiehlt dem Kranken, das 
Auge so weit urie zndgUdi sn abdociren, ISaii setst alsdann 
einen feinen Doppelhaken in die ConjnnctiTa an der inneren 
OrSnse des Bolbns; diesen llbergiebt man einem geschickten 
GehiUfeny der damit das Auge nach enl^ sieht. Alsdann hehl 
man die Conjmictiva mit einer Pincette anf nnd durchschneidet 
sie mit der Spitse eines Staarmessers durch einen Vertikal* 
schnitt» der die Orbita neben der inneren Seite des Bulbup 
dffiaeL Jetzt wird der Angapfel noch etwas weiter abducirt» 
wodurch der Musculus rectus intemns soglei«^ zum Vorschein 
kommt. Man schiebt eine feine Sonde nnter nnd durchschnei- 
det ihn mit einer gebogenen Scheere oder mit demselben Mes- 
ser, womit man den Schnitt durch die Oonjunctiva machte* 
Nach der Operation kalte Umschläge und eine Dosis Opium. 
Das t^^csnnde Aug-e milfste dann spater läng-ere Zeit g-esclilossen 
eriialten werden, damit durch "Übung des operirten die natür- 
Uche Muskelbewegung- sich wieder einstellte. Dafs der durch- 
schnittene Muskel vom Krämpfe befreit werden und seine 
Function wieder erlangen würde, ist nach den vorliegenden 
Erfahrungen an andern Muskeln gar nicht zu bezrweifeln nnd 
die Operation kann kaum verletzender auf das Auge wirken, 
als manche ETStirpation \on Balggeschwülsten %i|S der OrbiU« 
die j4 so selt^ dem Auf e» ge|HhrU<<b wird. 
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Ich habe den nachfolgenden Operations^^escliicbten, von 
denen die meimg^cn durch römische Zalilen bezeichnet sind, auch 
einige nicht operative Talle hinzugefügt, tlieils um den m(ig- 
lichen Vorwurf von mir abzuienkeii, als habe ich aus Unkennt- 
ni£s der gewöhnlichen Methoden «o oft zum Me&ser gegrijSen, 
tiieib auch, um bei meinen Leaern einer lu rücksichtslosen An* 
wendiui§p dm StSuum^ und Mnakelsehnitte« Tonnbtugeuj denn 
Baclidem der erat» Impnla %n einer «Ugemetaeren Anwendung 
ortliepftdiMdier Operationen gegeben iat, glaube ich, dafli man 
dieeelben in der nXdieten Zeit elwr nKSibnnidien» ali TeroMli* 
IKfltigen werde. 
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Coütracturen der Fü£se. 



"Vor einiger Zeil machte mir ein Jun^^er Graf den Vor- 
"wnrf, dafs ich zur Heilung der Klumpiiilsr einer Opeialion 
bedüxfc, Aviihrend mein seli«'*^r Vater es verstaadeu habe, die- 
selben ülmc Operation zu heilen, indem er mir seine völlig wohl- 
gebildeten FüFsc zeigle, die bei der Geburt ein Paar Klumpfufse 
gewesen und durch meines Vaters Hülfe auf das vollkommenste 
geheilt worden waren. Ich erwiederte ihm indefs, dafs auch 
ich noch nie einem neugebornen Grafen die Achillessehne durch- 
iduütten habe, und dab es diesem so leicht nicht an einem 
Wnndante fehlen werde , der ihm tatdk ohne Operation 
Klmnpfüfse heile. Diese kleine Anekdote heaeichnet so siemlieh 
den ge|;enwärtigea Standpunkt der Chirurgie in Besng auf die 
Contracturen der Fü£ie. Diejeiii^ea Kranken, welche über die 
Hiilfe eines geschickten und menschenfreundlichen Wundarztes 
gehietco können und diesem bei der Kur jede Erleichterung ge- 
währen, werden geheilt, wahrend die Mehrsahl ungeheilt bleibt, 
weil diese Bedingungen fehlen. Damit will i<A aber keineswegs 
behaupten, dab es tiii^t Wundärate gebe, welche unentgeltlidi 
und mit betrSchtlichen Opfern an Zeit und Geld dergleichen 
Kuren versuchten. Sie scheitern an der Indolenz der geringeren 
Classen, die es nicht über sich oder ihre gedrückten Verhältnisse 
gewinnen können, dem Wundarzte durch Peinlichkeit und Auf- 
merksamkeit beizustehen. Die Durchschueidung der Achillessehne 
erleichtert nun die Kuren der Fufsverkrümmung-en in solchem 
Grade, dafs dtircli ihre Einführunor in die chirurgische Praxis die 

' OD 

Zahl der Geheilten sich bedculend vermehren mofs, da man mit 
ihrer Hülfe in eben so viel Wochen so weit kommt, als ohne die- 
selbe in so viel Monaten. Nichts desto weniger bin ich weit ent- 
fernt, dieselbe allgemein empfehlen zu wollen, sondern glaube, 
dafs man auch hier wie überall in der Chirurgie zu einer Ope- 
ration nur dann schreiten solle, wenn sie nicht entbehrt werden 
kann, aber es kann Avohl kaum jemand etwas dagegen einwen- 
den, wenn ich behaupte, dafs es besser sei, eine gewisseAnzahl 
von KlompfüTsen junger Kinder werde mit Hülfe dieser Opera- 
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tion geheilt als ohne dieselbe gar nicht. Die nachfolgenden 
Seiten enthalten die vollständigen Abhandlungen meiner Vor- 
gänger in dieser Operation. Ich habe dieselben in der neuesten 
Zeit so oft falsch und mit Entstellungen citirl :^eftmdcn, dafs 
ich einen bloJGsen Auszug zu geben nicht hinreicht nd fand, um 
meinen Lesern die ricluige Würdigung ihrer I^i istungen mög- 
lich zu machen. Sie liegen jetzt olTen vor ihnen, 

Thilenius (1784), des angesehenen vorlrefilichen Arztes, 
einfache Erzählung würde in unserer Zeit ohne Zweifel grö- 
fseren Eindruck gemacht haben, als in der seinigen, wo ein solcher 
Fingerzeig nicht so leicht verstanden und beachtet werden konnte, 
als jetzt, wo die la.^üüs surwarl;, strebende Chirurgie überall 
nacli neuen Eroberungen umherspiiht. Dafs die erste Durch- 
schneidung der Achillessehne von einem Ar/, te veranlafst wurde, 
kann wohl kaum befremden, wenn man die theoretischen Be- 
denkliclikeiten kennt, durch welche nocli bis anf den heatigea 
Tag die Chirurgen «ich von dieser Operation abmlireckenlasflen. 
Michaelis erwähnt dieser Scmpel in seinem Aufsätze aiis- 
f&hrtich, and ich kann Tersichem, dafii ich noch jet^t von den 
meisten Chirurgen, die sich von mir über mein Verfahren Ans- 
hunft geben lamen, die Gewassensfrage h&ren mnfs: ob ich nie 
gefährliche NervenenfSille darnach gesehen hätte? 

Sartor ins Verfahren (1806) i»t eher daen geeignet, für 
immer von dieser Operation abmschrecken, ab zur Nachahmung 
anfonfordem. Die rohe Gewalt, mit welcher er nach der Dnrch* 
schoeidnng der Achillessehne den X'nTs wieder in seine natür- 
liche Lage EU bringen sachte, ist fnr die leichteren Fälle über-' 
flüssig, för die schwierigen unzureichend; die darauf folgende 
Entzündung der Gelenkbänder hatte eine Anchylose des Fuß- 
gelenks zur Folge, die bei einem vorsiclitigen Verfahren immer 
vermieden wird. Indefs ist es jedenfalls zu loben, dafs er mit 
der gröfsten 0£fenheit die Schwierigkeiten schildert welche das 
Zurückfuhren des FuTses in seine normale Stellung verursachte, 
ein Punkt, über welchen einige meiner Nachfolger mit Still- 
schweigen hinw eggegangen sind, wodurch das chirurgische Publi- 
kum ^anz imnölhiger Weise in seinen Erwartungen von dem 
augenblickliclu n Frfolji'e der Operation ^-ctäuscht werden mufs. 
So roh und ungeschiciit anrh sein operatives Yeriahren ist, so 
hat man es nichts desto weniger ganz kürzlich wieder angewandt, 
nachdem das meini^^e bereits bekannt war. 

Michaelis (lö09) wird von den meisten Autoren zu denen 
gerechnet, welche dieDurchscbneidung derAchillessehne verrichtet 
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haben. Man wird aus seiner Abhandlung ersehen, dafs er mit 
dürren Worten gegen diese Ehre protesürt und etwas anderes 
als ThiUnius erfondeo liaben will, indem er die Sehnen nur 
einMcbiieidet. Seine &a&enii^» dafi er nach derEinscimeidiin^ 
der AchiBeflfelme den Fn£i sogleich in feine natürliche Lage 
gebracht habe, läfiit nicht daran aweifeln, daft er dieselbe ent- 
weder irdllig durchschnitten oder den imdnrchschnittenen Theil 
nerriMen habe» indem er den Fnl^ in «eine natürliche Bichtnng 
m bringen a nchte. Da er «ein operatiTes Verfahren y^Uig mit 
Stillschweigen äbergeht nnd die angedeuteten mechanischen 
HttUsmittel iHr die Nachbehandlung auch nur sehr miTolIfcom« 
men sind, so ist es nicht zu verwundem, da£s sein übrigens gut 
und eindringlich geschriebener Aufsate keine nachhaltige Wir- 
kung hervorgebracht hat» obgleich es ihm als akademischem 
Lehrer leicht gewesen wäre, sich Schüler sn bilden. 

Delpech's Verfahren (1816) war dieses vortrefflichen Chi- 
rurgen und sinnigen Künstlers vollkommen würdig. £r wollte 
nicht blofs die Form wieder herstellen, sondern auch den Ge- 
brauch der Muskeln crlialten, deren Sehne er durchschnitten 
hatte. Unglückiiclicr Weise traf ur auf ein sehr vulnerables 
Individnnm, dessen Sehne sich exfolürte, und dieser Umstand, ver- 
bunden mit dem Tadel, der sich von Paris aus g^eg en ihn erhob, ver- 
hinderte ihn vermnthÜch , sein Verfahren in anderen Fällen wie- 
der anzuwenden. Es ist deshalb mir die Ehre zugefallen, diese 
Heilmethode in die Chirurgie der gebildeten Nationen einzufahren. 

Von seiner Metliode bis zu der meinigeii (1831) ist nur , 
ein kleiner Schritt. Die Art der Diirchschneidung ist dabei 
wohl das wichtigste ; da sie in mehreren hundert Fällen niemals 
Exfoliation herbeigeführt bat, so läfst dies Tcrmuthen, daCi auch die 
■vulnemblenCottstitutioneQ diesem VnfiiUe dabei nidat «nsgeietst 
eind. Auf meine Maschine für die Nachbehandlung lege ich 
keinen grofiwn Werth; vermuUilich "wird sie jeder Wnndant 
sich nach seiner. Phantufie m^difictren» Seit einigen Jahren 
haben günstige TJmstihide rar Verbreitmig dieser Methode wei en t^ 
lieh beigetragen, Eine gelungene Dbweetenng m^er efiten 
Abhandlnng ans Enst^f Msgniln in den ArchiTee genmlet de 
medecin«9 Paris» von Dr. Aich el et» T«ninlabto nikh» in dem- 
selben Journale meine folgenden Beobaehtnngen niedersnlegen. 
Demzufolge haben bereits viele französische Chirurgen die 
Dnrchschncidung der Achillessehne verrichtet. Zuerst Herr 
Dr, Cazenave in fiordeanii spiter Dr. 3toefs in Strafsburg, 
deisen Beobaehtnngen in oiner ttkf got geiohriebenen Dissertation 




Digitized by Google 



— « — 

Ton Charles Held, snr le pied bot, Strasbourg 1836, nieder- 
gelegt sind; die lierrea Doctoren Bouvier, Duval und 
ßoux in Paris haben in «zahlreichen I\litüieilung"ea an die Aca- 
demie de medeoiae die Vorzüge dieses Verfahren« hervorge- 
hobeny in den letzten Jahren ist anch in Deutschland diese 
Operation öfter geübt worden und iln e aligemeinere Verbrei- 
tunfi;- ist jetzt uai so sicherer bei uns zu. erwarten, da sich auch 
Dieii enbach mit dem ganzen Feuer seines Genies damit beschäf- 
tigt, und da ihm die Schüler aus allen WeltgegeuJeii zuströmen. 
Die Aofmerkaamkeit unseres berühmten JLandsmannes wurde auf 
dicien Gegenstand gelenkt durch die von mir bewirkte ^läcfc* 
lidie Heilung des Dr. Little aas London, der mit einer Shi» 
pfeblmi^ Ton Dieffenbaefi lUw» Berlin «t mir lum. waä aadi 
Miner Wiedarlientellung dahin snrHeUwlirto. Dteffenbach 
schrieb mir^ dafi noch nie der Erfolg^ einer Operation «nf ihn 
einen eolöhen Ziodmck gemacht habe, ^e dieser, DaTs diee 
etwas mehr als hdflidie Worte waren, bewies er dadurch^ indem 
er schon in den lUichsten 3 Monaten gegen 40 Dorchsdineidna- 
§en der Achillessehne voniahm» nnd als ich ihn im Sommer 
18317 in Hannover sah, war die Zahl schon über 140 g e st ie g e n . 
Hr. I^ittlo schrieb in Berlin noch seine schöne Dissertation 
,iSymbolae ad talipedem Tarnm oognoscendnmy Berel* 1037.^ 
(welche von Herrn Professor Blasius in seinen Analeclen der 
Chirargie Ubersetst anfgenommen worden ist) imd kehrte im 
IFebmar 1837 nach London nnriicfc« Bald nach seiner RücklLefar 
in die brittische Metropolis hat er eine bedentende An/ahl vcr- 
krümmter FüTse mit dem besten Erfolge operirt, und durch Rede 
nnd Schrift seine Landsleute mit den V ortheilen der Tenotomie, 
doren Apostel er knrs vorher in Berlin gewesen war, bekannt 
gemacht. Unter den von ihm Operirlen befindet sich der Sohn 
eines Arztes ein Student der Chirurgie imd ein älterer Arzt 
dar sich eines Klumpfufses wegen schon als Student einmal selbst 
die Achillessehne durchschnitten ^tte, indefs ohne Nutzen, da 
man ihm nicht erlaubt hatte, hinterher Extension anzuwenden. 
Die vorAÖgUchsten Chimrgen Londons A. Co oper ^)» B rodie, 

l Hl ' ■ 

*> Mi. O. Ray, w«lehcr di« Heilungigeschichte sdats Solvis In der 
hmM*9 Jnij 15» um »itgetbsilt bat. 

Dr. Inglis aus Gbugew, wilebir llltr stine Hsüiing in dtvLaneet, 
Octbr. 21, 1831 bsriebtet bat. 

•**) Sir Aitley Conper saw tlie youth, In whom tlio tliree tendons hav^ 
been dirided before the Operation and wiahss to Me bimwhencured» 
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Key, Tyrrell etc. haben seinen Operationen den ^röfsten 
Beifall gejsollt, und so ist die Aufnahme derselben in die englische 
Chirurgie nicht zu bezweifeln. Auch in Nordamerika ist die ope- 
rative Üehandlungsweise der Fufsveikrünimungen durch einen 
meiner Freunde eingeführt worden. Dr. Detmold, früher 
Königlich UannoYerscher Militairarzt, durch mich und später 
durch Dr. Little in London, mit den Details dieflOsVerfahre&f 
bekannt gemacht, hat den Anfang seiner Praxis in Newyork (1837) 
durch eine Reihe erfolgreicher Dnrcfaschneidungen derAchilles- 
aehae beseichnet. Die nntemehmenden Wnn4ärste Newyorks 
hatten bis dahin keine Operation der Art yenncht» obgleich yon 
meinen AnfsStsen in Rnst's Journal in jdortigen Zeitachriflen 
Übersetsnngen erschienen "waren. 

Aus meinen bisherigen Erfahrungen hat sich der nnver-' 
gleichliche Nutzen der Durclischneidung der Achillewehne bei 
allen drei Hauptformen der Fulsrerkrümmung, Talipes varus, 
yalgus und Pes equinus unwiderleglich ergeben, und es wird 
dadurch die auch auf andere Weise gewonnene lObersengung 
bestätigt, dafvS die Grundform dieser tibel in Verhürzung der 
Wadenmusheln besteht, woraus die übrigen FormTeränderungeil 
und functionellen Abweichungen als secundäre Erscheinungen 
entspringen. 

Die Entstehung von Pes ecfninus und Talipes vnms aus 
Contractur der Wade ist leicht zu erklären. Die einfache Exten- 
sion des Falses, welche den Pes t niiaus darstellt, wird perma- 
nent bleiben, wenn zur Zeit der Entstehung- die Arliculation 
des Fufsgelenks bereits hinreichende Festigkeit erlangt hat, theils 

io tiktt this case mast» if then w«re no otber loceataTe t» 
exertion e& my part, be made to weih He has also seea anothsr 
case, wlüch I did seyen weeks ago, in wbidi the defomutf had 

been Tcrj great; the worthy knight and truly liberal surgeon was 
quite deligKted and hails your introduction de novo, upon sound basis 
of tendon cutting, as ono of -the greatest improvements in niodenx 
surgeryj he said he regretted only, that the merlt viras not due to 
one of bis own covntrymea. He said also, if he bad not seen the 
cast of the hideous defonuity cnred hj me» wbieK I showed him at 
ihe Same time as the cured patlent, he would never have believed, 
so mncK could done by tendon-cuttin^ and steady cmploymont of 
extension» He rtiiiarked also, that Lord Byron would havc givon 
half his fortune, to have been cured ; still he did not so much regret» 
that yon had not eome iarwvä. 10 or 20 yean earliery as yon woold 
bave spoilt Lord Byron as « poet. EiKtnct of « letter front 
. . Ih\ Little, London, June 1837* 
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durch Ausbildung der Gelenkbänder, tlieib durch Entwickelnn|p 
der Malleoli, daher die nach der Geburt entstehenden Contrac- 
iuren h;iiifiger Pes eqiiinus erzeugen oder jedenfalls doch einen 
geringeren Grad von Abweichung des Fufses nach innen, dage- 
gen sind die angebornen Fufscontraeturen meistens Klumpfufs 
und die "wenigen Fälle von angebornem Pes equiiius lassen die 
Erklärung zu, dafs das tlbel sich in den späteren Morialeu der 
Gestation entwickelt habe. Dr. Little, der in dieber Hinsiciit 
meine Ansicht nicht theilt, hat bei seinen Untersuchungen von 
angebornen Klumpfüfsen am dem Berliner Museum freilich keine 
nian^Ihafte Eatwi<^diuig des imiereii KaScheU gefanden, aber 
bei der geringen Entwickelnng, welche tiberlunipt die Epiphysen 
bei nengebonven Kindern haben, Ut darauf wohl weniger Wnrtli 
tn legen, als aqf die Weichheit und Dehnbarkeit der Ligamente« 
Bei den FtafiKMmtractnren, die Bich bei schon Erwachsenen oder 
kiüfligea Kindern ausbilden^ ist der vorspringende innere Knö- 
chel imd die Festigkeit der Iiigamente das sichtbare ond liUil- 
bare Hindernifii des Answeichens des F^es nach innen, wora 
die Tendenz U»t immer yorhanden ist Dies liegt schon^in der 
natürlichen Organisation des FniCies nnd seiner Muskeln die 
darauf berechnet sind, beim Auftreten den anlteren FnCnrand 
und den Ballen g^en den Erdboden anzupressen, was dordl 
die Tibiales, den Flexor hallucis longas und die Wadeumnikehi 
vorzüglich geschieht In diesem Anpressen der Torspringendeil 
Punkte derFnfssohle liegt die Sicherheit des Gehens und Stehens» 
Nur eine sehr oberflächliche Untersuchung konnte zu der 
Ansicht führen, der Klumpfufs bestehe vorzüglich inContractur 
derTibiales und in dem Vorwalten derselben besiehe der Unter- 
sdded dieses Übels vom PferdefuTse Wenn man an seinem 
eigenen gesunden Fufse die Bewegungen desselben betrachtet, 
in denen sich Extension und Einwärtskehren der Fufssolild ver- 
binden, so findet man leicht, dafs der Tibialis anticus nur so 
lange Antiieii daran nimmt, als der Fufs noch nicht über den 
rechten Winkel mit dem Unterschenkel gezogen ist, so bald der 
Fufs anfängt, einen stninpfeu Winkel mit dem Unterschenkel 
zu bilden, hört der Tibialis anticus auf, thätig zusein. Da nun 
mit jedem Kiumpfufse fast eine Extension des Fufses bis zu 



*) Diese Ansicht findet sich indcfi sogar noch in J. Müller* s Hand« 

bucKe der Physlolof^if", II. BJ. Sritc 82 tu. einer Zeit ah g;r>c? nickt, in 
welcher Dieffenbach die KiumptüTse za Dutse&den Temiittelst 
J)ttrchsclmeidu^g der Achillessehne heilte. 
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«iBcnrtnii^eii Winkel vftrlntMkiil^ •olmmteAallivildMTt- 
bklii itttaeiu an daMenEnHldnuiip {edenfidU nur sehr gering und 
•edudir sein» Ss koaiat «Im TontfgUdmurderTibiaUspoiti* 
«Ol in Frage» tenn Aatiieil «n der Bildmi|p des KlunpftifiH» 
weU nicht besweifelt 'werden kann, und «nf den Mi «nch die 
Anfoieiksamkeit einiger Wnndürste gerichtet hat, die wenig- 
Sien« mit dem nornuden Siutaiide des Fnfteshlnlünglich bekannt 
waren. Man hat deshalb die I>iircfasehneidnng der Sehne dieses 
Muskels Torgeschlagen und yerrichtet. Nun Idirt aber meine 
Srfahnmg, dafs damit wenig oder nichts aasgerichtet wird, wenn 
man nicht sogleich die Achillessehne durchschneidet DerGrwd 
davon ist wohl nicht schwer einzusehen. Die ganee Lagerong 
dieses Moskels erlaubt demselben nicht, sich bedeutend su ver- 
küreen, während die Wadenmuskeln dazu d^ freiesten Spiel- 
raum haben. Die Actionen des Tibialis posticus können daher 
ßchon längst aufgehört haben, während die spastische Verkür- 
sung der Wade noch im Zunehmen bpgriflfpn ist. Daher ist 
auch für die Mehrzahl der Klumpfüfse die Durchschneidung 
der Achillessehne genügend und die des Tibialis posticus unnö- 
thig, weil dieser Muskel durch die ge2l^v^l^gene Ruhe, in wel- 
cher er sich befand, von seinem spastischen Znstande befreit 
worden ist. Da indefs selbst nach dtr Dm cli schneidung der 
Achillessehne beim Klumpfüfse noch eine rst]g;ung des FuTses 
nach innen sich «u neigen zurückbleibt, so liommt man leicht 
auf die Vermuthung, dafs daran der Tibialis posticus Schuld 
sei* Shie der später erzählten ICrankengeschichten beweist jedoch, 
dalk dies nicht der Fall sei» da bei eineni Kinde mit 2 Klump- 
mfiMa an dem einen die AuhÜleMehoe allein, an dem andern aber 
anch die Sehne des Tibialis pesticns dorchscfanitlen wurde nnd 
dodi an beiden Ffifinn die Neigung nach innen sich sa drehen 
; xnriickblieb, imd die Scarpa 'sehe Maschine n^thig machte. Aach 
leistet der TÜbialfii posticns nicht blofs beim KIomptoTse, soih 
dem a«di beim Mrde&illie in der Regel noch lebhaften Wider- 
stand gegen dfe flecion des IViAes» nachdem man die Achilles* 
sehne durchschnitten hat, und es findet also in dieser Hinsicht 
kein Unterschied zwischen diesen beiden Übeln Statt Dagegen 
fehlt beim Klumpfüfse der Widerstand der Peronaei, welcher 
bei Pes eq<uinus jedesmal angetroffen wird. Man kann deshalb 
wohl nicht darüber in Zweifel sein, dafs diese fortdauernde 
Neigung von dem Zustande der Gelenkbänder beim Klumpfüfse 
abhänge, welche an der inneren Seite zu kurz an der änfsercn 
verlängert sind. Ein soicber fa£i gleicht einer Thür» welche 
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Bchief in ihren Angeln hängt, die bewegende Krafl mag- sein, 
^vie sie -vvili, sie wird sich schief üffhen. Da man den verkürz- 
ten Ligamenten nicht wohl mit dem Messer beikommen kann, 
so bleibt für diesen Umstand nichts zu thun übrig, als durch 
Apparate nachsohelfen, wozu die Scarpa'sche IMaschine vortreff- 
lich ist, späterhin ein Stiefel mit eiserner Stange, zuletzt ein 
fester Schnürstiefel. Dais beim Valgus ebenfalls die Contractur 
der Wade die Haaptsache sei, beweist der Fall, in welchem 
die Darchschneidung der Achillessehne eine so schnelle Heilnng 
herbeiführte. Ich habe das 1 hei zu wenig gesehen, als dafs ich 
über dessen Aetiologie etwas ßesLimmtes zu äul'sern im Stande 
wäre. Der Grund, warum der Fufs dabei «icht wie gc^vohn- 
lich nach innen, sondern nach aufsen gezerrt wird, liegt yiel- 
leicht darin, dtdk die spasmoditche Reictioip fich suerst auf den 
MiiM3iil«i §oUm geworfen hat, der, aeiner LMertloii naefat die 
Fene nach anAen sn xiehen im Stande ist. ManhatdenUater- 
' achied swischen Pes e^[ainiiSy Talipet Tania und yal^ auch 
webl dnrch Yencfaiedenheit in der Insertion der Achllletsebne 
m eritlären getncht $ indef^ obgleich diese allerdings beim Klump- 
ftafse nach innen an abweicht, so hat man doch keinen Gnmdt 
dies fttr etwas PrimSres an halten, sondern der Analogie nach 
lilr etwas Secundfires, da diese Verfindemngen der Insertionf- 
punkte der Muskeln anch bei Rttckgraths-Verkriimmnngen aage- 
trolTeii werden, welche nach der Gebort sich entwickelt haben. 
Man TOrgleiche hierüber einen sehr interessanten Anftata too 
Dr. Günther, jetat Plrofessor der Chirurgie in Kiel (Pfaffa 
Hittheilungen N. F. Jahrg. II. Seite 84) über dieSection eines 
in dem^Alter yon vierzig und einigen Jahren verstorbenaa Man- 
nes, der in früher Jngend eine rhachitische Verkrümmung der 
Wirbelsäule erlitten hatte. Es fanden sich bei diesem Indivi- 
duum bedeutende einseitige Abweichungeader Muskel-Insertione% 
welche durch die Form der Verkriünmung und die von der 
Natur versuchten Ausgleichungen der mechanischen Störungen 
in der Function der Maskeln bedingt wurden Hier wird 

*) So lehrreich und interessant ancK flai Ero-ebnifs dieser S*>ction ist, 
•0 falsch und verwerflich sind doch die daraus in Beiug auf die Ac- 
tioiogie und Behandlung der Scolioie ker^eitaten Bemerkungen. 
Wae kann Dr. Günther glauben, dab die Matar 40 Jahre warten 
werde« um ihm die Aetielogi« eiair KranUitit sa eBthtllli% dietioh 
oft mit grofser Schnelligkeit ausbildet? Und wie kann OMB Indica- 
tionen für die Heilung herleiten aus FSlleDt die man Stets mitRtdkt 
für anhailhar gehalten hat? 
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Niemand auf die Idee leommen, daüi diese Abweicltiuifen der 
InMrtlonflpimkte etwas Prim&res, An^ebomes seien» weü das Indi- 
Tidtomm natürlich gebildet snr Welt Icam. Wenn indefs nach 
der Geburt die Luertionspunkte sich noch Terräcken können» 
«o wird dies nm so leichter im Mntlerleibe geschehen können» 
und swar besonders durch eine so machtige Mnskelmasic^ wie 
die Wade* 

Wenn nach dem Vorhergehenden der Nutzen der Tenoto* 
mie des 'nhiaUs posücus noch zweifelhaft ist, so kann ich mit 
desto gro£wrer Zuversicht die Dnrchschneidnng der Sehne des 
Flezor hallncU longos an der Planta vnd dieElnsdineidung der 
' Aponeorosis plantaris am inneren i'nfsrande empfehlen. In den 
dafür geeigpneten Fällen trägt diese Operation anfserordentlich 
daen bei» die übennäXiBige Wölbung des FuTsräckena ssa ver- 
mittdem und die fehleiliafte Stellung der grofsen Zehe 01 
verbesseni» 

Unter den verschiedenen Formen der Fafscontracturen giebt 
der Pes eqninns die beste Prognose für das operativ-mechanische 
HeilTerfahren» und ich rathe Jedem» der sich mit solchen Kuren 
beschäftigen will» denAufSuig mit einem PferdefoiSie za machen. 
Die Nachbehandlung ist sehr leicht und nach Wiederherstellung 
der Form bedarf der FoCi keiner künstlichen tfnterstütsung» 
weil die Gelenkbänder an beiden Seiten die erforderliche Festig- 
kmt besitEen« Bei Talipes valgos ist immerhin schon mehr 
NachhQlfe nöthig» da die Ligamente an der inneren Seite des 
Fnf^lenks in erschlafftem Zustande sich befinden. Die sorg- 
filltigste Nachbehandlung erfordern die KlumpfoTse; denn obgleich 
man im Allgemeinen keine Schwierigkeiten findet, den FuCi unter 
die Axe des Unterschenkels zurückzuführen, und selbst etwas 
nach aufsen zu wenden» so gehört doch Zeit und Unterstützung 
durch Apparate dazu, um den Ligamei^n an der äufseren Seite 
des Fufsgelenks ihre Festigkeit wiederzugeben. Wahrend der 
Ruhe des Fnfses in den Apparaten geschieht dies nicht, ^as 
Gehen in drmScarpa'schen Schuh oder ähnlichen Vorrichtungen 
ist dazu durchaus erforderlich. 

Besondere Sorgfalt erfordern die Klumpfufse zarter Kinder, 
für die im Allgemeinen die Durchscheidung der Achillessehne rela- 
tiv nicht so bfclenfende Vorlheile darbietet, "wie bei veralteten 
Fällen Envachsener und solcher Kinder, die schon eirn ;:;!' J ahre alt 
sind. Die spastische Natnr des Üliels if;t bei ihnpn oft noch sehr 
vorherrschend, und ohne die gehörige Sorgfalt eulslehen iiecidive. 
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Der Ilauplnutzen der Durclischneidun^ der Achillessehne bei zar- 
ten Kindern besteht vurziiglich nur darin, dafs sie uns in den 
Stand setzt, binnen einigen Tagen schon den Scarpa'schen Appa- 
rat anzuwenden, dewen soi^faltiger Gebrandi damidie Heilung 

E$ wäre f ehr zn wflnidicp, daft in gr$ltoreii StSdten eigene 
Anstalten snr nnentgeltliebea Heflung armer Kinder mit Klump* 
Ittben gestiftet wüiden. In einer solchen Anstalt 'wttrde die 
Zahl der Geheilten eben so grofs sein, vri» die Ansahl der anf- 
ranehmoiden Individuen, eine Behauptung, die man nicht von 
allen Kranhenhänsem aviiitsllen kann. Denn von einem gedul- 
digen und geschickten Arste würden alle'geheilt werden können, 
was am Ende so gar schwierig nicht ist, wenn man die Kinder 
unter seiner Aufsicht hat FOr carte Kinder würde alsdann 
die Durchschneidung der Achillessehne ziemlich entbehrlich 
werden. Die Aulhalune solcher Individuen in die allgemeinen 
Krankenhäuser wäre nicht zu empfehlen, weil in diesen die 
Assistenten zu häufig wechseln, und diesen würde doch die Sorge 
fär solche Kranke besonders obliegen. 

Freilich sind die KlumpfüTse unter den höheren Ständen 
ziemlich selten, und es ist nicht zu erwarten, dafs sich diese 
für die Verbesserung eines Zweigs der HellliTinde interessiren 
sollten, der ihnen sribst nicht nollnvendig- ist. "Wenn indefs 
irgendwo ein so ^s oliUhätiges Unternehmen zu Ötande kommrn 
kann, so i^t es unter den reichen und patriotischen Engländern. 



*) Loder' s Journal V^oL 1. S. 515 enthält ein Schreiben der venvitt- 
weten Frau HofioMdlcut Brttckner su Gotha, worin sie dem Her- 
ausgeber Naehridit ttber 6 durch Bandagen von ihr geheilte Klump* 
IHlbey und ihren EntscUulb mittheilty defgleidien Kuren nach Hues 

Mannes Tode auch allein fortsetzen su wollen. Loder beseugt den 
Erfolg der BrUckn preschen Heilinethodp als Augpnjif;ii^e, und em- 
pfiehlt das Vorhaben der Wittwe Brückner seinen CoUefijen. IMar» 
sieht hieraus, dafs nur Geduld und guter Wille dazu gehören, 
um KlumplU&e su heilen) und dalb mancher Arst» dw in seiner 
Ungeduld dieselben für unheilbar erklärt » von dieser Wittire be- 
schlmt wird. Die best« Anweisung Ittr die mechanische Behandlung 
der Rlumpfürse findet sich in einem übrigens sehr unbedeutenden 
BucTio ,,'\Te1 1 et M.^mi'»! ytratlque d'orthop^dle, Paris 1835." Das Kapitel 
Über die Kiumpiiifse ist mit vieler Sachk^^nntnirs geschrieben, und 
enthalt eine Tabelle über 105 durch Manipulationen und Bandagen 
gdieilte Khimpfufke. Das will mehr sagen, als 100 Steinscknitte oder 
Staar-Operationen ! 

6tT0iaeycr, Beitrtge aar epetat. OrtbOflSik. n 
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für de liat Lord Byron in seinen Werken alle die Sdimenen 
nnd Mtteren Gefühle verkörpert, welche dss lieben einet Klomp- 
fttftigen begleiten. Eine so beredte Ftlrsprache kann wohl nicht 
ohne Wifknn^ bleiben, wenn ein angesehener Ant sie sn be- 
nnteen versteht. 

ThUenhn md Lorens. 
Besondere Heilimg eines lahmen Fulses« 

In Thileaiv« mml« und ehiimip» Bameik on gan. KVuikf «ut 1789 



Eines hiesigen Beamten Tochter von nunmehr 17 Jahren 
hatte von ihrer zartesten Kindheit an eine solche Lähmung des 
linken Fufses, 4iafs sie erst auf dem Hufseren Rande ging, der 
Fttfs sich also immer vorwärts drehte. Alle gnte und schlechte 
Banda^Q, Stiefel, gute und schlechte Schmierereien hatten 
nichts geholfen. Nach gerade waren die Fufsknochen so weit 
aoswärts gewichen, der ganse Fnft so weit vorwärts gebogen, 
der Tendö Acfaillis so verkllrzl^ daüB sie fast mit des gleichsam 
mngewandton FnÜMS Rücken anitreten rnnfste, abo entsetslich 
bildete, Nattirlich war die snm Auftreten nicht bestimmte Flädie 
immer wnnd, nnd sie konnte nur noch mit Htthe im Hanse 
schleichend hemmhinken* 

Man Terstand sich an folgender Operation den 26. Mars 1984. 

Der Tendo Achillis wurde gansdnrchsdmitten, wobei hdch- 
•tens 2 liOth Blut verloren gingen. Dadurch wich die gans in 
dieH^e gesogene Fene swei starke Zoll breit herunter, nnd sie 
konnte mit dem Fufse ganz platt anftreten. In dieser Lage 
erhielt unser Wundarzt Herr JLorenn durch passende Banda* 
gen den FuTs, und die Heilung ging so glücklich von Statten, 
d^r«; die grofse Wunde, ohne einigen schlimmen Znfall, den 
12. Mai ausgefüllt und mit Haut bedeckt war. 

Nach diesem wurden noch einige Zeit erweichende BHder 
angewandt, dt?!- 'l'endo mit Unt^nent^ Althaeae eing-erieben, und 
nun kann das gute Mädchen Avied er ordentlich, wie andere Men- 
schen, auftreten und fortkommen. 

Merkwürdiger Weise ist diese jetzt so wichtige Erzählung in der 
folgenden Ausgabe» welche nach Thilenins Tode «raohieiif w«|^ 
geünsea worden. 
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Glückliche HerstelluDg 

eines 

Terkrüminteii Fuises» durch die Durchfidmeidiiiig 

der Achfllessehii^ 

▼on dem Herrn 

Johann Friedrich SarioriuSj 

Hetzogl. Nassauixchcm ätadt- und L.aDdwund&rzt und Gcburulicifer za Uacheoburg. 



äicboid's Samml. seltener uad auserlesener chir. Beobacht. £d. III. S. 2ä8> 



Am 10. Mai 1806 wurde mir der 13]&liri^So]mde«BIarCtii 
Allst, YOm Rosenludmy im Grofiherso^Uch Bergitchen Amte 
Marienberg'y sweiStmiden yoo meiaem Wohnorte entfemf, yor^ 
gestellt, nnd wegen aeine« Fehlen meine Hülfe yerlangt. 

Ich fSmd desaen rechten Unterschenkel etwas magerary wie 
den gesunden linken, und durch verschiedene tiefe und lange 
Narhen -verstellt, der Tendo Achillis war aurserordentlich stark 
angespannt^ welche Anspannung man durch die ganse Wade 
hemerkt«^ der Fcrsenhocker (Tuberositas calcanei) war gans 
nach oben gezogen, die sämmtlichen Fufswurselknochtti hatten 
ihre Xjage verändert, sogar die Mittelfursknochen machfen da, 
wo sie auf den Fufswurselknochen aufliegtti» einen Winkel, 
der ganze FuTs aber bildete gleichsam einen Bogen; kurz, der 
Fufs war so verbogen, dafs Patient, statt auf die Fufssohle auf- 
zutreten und 7.U gehen, ganz platt a^if dem Büclcen des Fu£ses 
ging; die Zehen waren nach hinten g^okcJnl. Es war mit der 
groTsten Anstrengung meiner beiden Hando nicht möglich, den 
Fufs in gcbörig-er Richtung nach vorne zu bewegen. Patient 
hatte dabei Sclimerz, und die Wadcnniuskeln nebst ihrer Sehne 
wurden dadurch, letztere besonders straffer angespannt, und lag 
wie ein aufserordentlich stark gespaiinter Strick da. 

Ich erkundigte mich nunmehr genau nach der Entslehungs- 
ursache und erfuhr Folgendes: Derselbe wurde, ohne irgend 
einen Mang'el am Körper zu ha!)en, von gesunden starken Eltern 
gezeugt, ohwülil nuiimehr der Vater an paralytischen Umständen 
leidet. Der Kranke war bis in sein Ties Jahr wohlgestaltet, 
und litty aufser den gewöhnlichen Kinderkrankheiten, nie an 
einer anderen yon Bedeutung. In seinem 7ten Jahre fiel er im 

3* 
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Winter in ein Wasser, -woraus er sich aber ohne Beihülfe ret- 
tete 5 fr versclnvi* ^; dieses, aus Furcht vor Strafe, seinen Eltern, 
und behieit die nasse Kleidung den ganzen Tag^ über an. Den 
4len Ta j nach diesem Zufalle bekam er einen gelindcji SchnierTi 
in der rechten Wade, der von Tag zu Tag in der Heftigkeit 
zunahm n es zeigte sich Geschwulst mit Rothe, klopfender Schmers 
mit Fieber und Dnnt Es -wurden «lleriiand, mitunter gans 
ffwvckwidrij;«, Mittel angenandtf die yon dieeem und jenem 
Idaea angerafhen Warden^ der Schmers midOefchwnbt nahmen 
täglich SU. Südlidi^ gegen den 22sten Tag nach Anfang des 
SchmerseSy tfflbete sich diese Geschwulst yon selbst in der 
Wadeugegend, und es floA nur eine geringe Menge Eiter aus, 
dergleich^ Öffnungen entstanden nach und nadi mehrere abwSrta 
his gegen die Ferse» und nun flofs yiel Eiter aus. Der Vater 
sog einen Wundarzt in der Nähe mit zu Rathe, der ihn meh- 
rere Wodien fort behandelte, jedoch ohne dafs die Geschwüre 
vernarbten. Es wurde nun der Natur und einem unbedeuten- 
den Pflaster überlassen; dabei blieb der Knabe meistentheils im 
Bette Heeren. Erst nach Verlauf eines halben Jahrs schlössen 
sich die Geschwüre. Als er, nachdem er geheilt war, auf den 
Fnfs ffehörlj!: treten %vol!tf», so war es ihm niclif niü<rlich, den- 
selben im Fnrf?wnr/.(l-';f'l('nke nach vorn auszustrecken, sondern 
er war genothigt, auf den Zehen zu gehen j die Eitern leiteten 
dieses von dem etwa noch vorhandenen Schmerze her, und küm- 
merten sich hierum nicht viel; allein, selbst nachdem schon eine 
geraume Zeit verstrichen war, ging er immer nocli so. Es 
wurden von der Zeit an verschiedene Ärzte und Wundärzte 
"um FuiLli gefragt, auch allerhand Mittel, jedoch ohne den ^gering- 
sten Erfolg, angewendet. Vier Jahre lang ging der Knabe auf 
den Zehen j allein nunmehr fing der gauze Fufs au, sich nach 
hinten su begeben, welches immer mehr und mehr »unahm, so, 
dafs er nun schon seit anderthalb Jahren auf dem Rücken dtt 
Fnbes ging, und einen eigens hieran gemachten Schnürstiefel, 
mit der Sohle auf dem Rücken, tragen mufiite. Ich £uid den 
Knaben aufserdem gesund und von starkem Körperbau. 

Ich wollte erst erweichende Einreibungen yerordnen, allein 
dieses liefiwn die Eltern nicht an, sondern verlangten durch- 
aus solche Mittel anzuwenden, die mit Gewalt dem Fuft wie- 
der seine gerade Richtung gäben, indem, mdirore Jahre hin- 
durch dergleichen Mittel, sowie die Bäder su Ems und Wies- 
baden, ohne den mindesten Erfolg angewendet worden wären. 
Ich konnte mich nicht sogleich entschliefiMn, den Leuten bestimmt 
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2u sagen, was, meiner Meinnng" nacli, hier zu llmn sei, um tlio 
Gestalt des Fnfses zu verbessern, sondern bat, mir in dieser wich- 
tigen Sache einige Bedenkzeit zu lassen. 

Den 14ten Mai war ich wegen anderer Geschäfte in dem 
Orte ; in lit I s den Vater und Sohn in das Pfarrhaus rufen, miter- 
0nchte nochmals und utitei richtete mich genauer in den oben 
angeführten Umständen. Ich stand Anfangs im Zweifel, ob ich 
eiiie Heilung durch eine schickliche Bandage, die den FuTs nach 
vorwSrtt Mchte, und «rwridieiide Eiinraibiiiig«n Temicheo 
■ollte ? ader ob ich die AchiUeMehne dnrdtfcluieideii und dem 
Fnfse mit Gewalt die gehörige Stellung ^wieder geben Milte? 
Ich entschloß micli m letsterem, und stellte dieses dem Vater 
in Gegenwart des Herrn Pfkrrers Schoth daselbst vor» sagte 
ihm aber sngleicli, dab ich filr die Folgen nicht haften idnne» 
anf jeden Fall müsse man gefabt sein, dafs der Knabe bei widri« 
gen ZufüHen den Fiili^ Ja sogar das Leben Teriieren kenne; im 
entgegengesetzten Falle aber hoffe ich, wenn keine schlimme 
Zufalle sich ereigneten, dab er «war nicht ganslidi hergestellt 
doch aber die Gestalt des FoCies wieder gäkörig würde, und 
er anf der FuTssohle gehen kcSnne. Der Vater willigte in diese 
Operation mit dem Beisatze: daSs er zwar nur dieses einaige 
Kind habe, aber es lieber todt wissen wolle, wenn diese Unge- 
staltetheit nicht an beben sei. SämmtUcb vertrauten sie mir 
den Knaben an, und überlie£Mn es mir, za verricIUen, was ich 
anr Yerbessenmg dieser TTngestaltetheit für nöthig erachtete. 
Der Knabe selbst war Alles wohl zufrieden. Ich nahm mir 
das Maafs von der Länge, Breite und Dicke des fnfses, um die 
nöthigen Verbandstücke zubereiten zn können. 

Am 16. Mai reiste ich, mit alloni Nothig^en versehen, dahin, 
und verrichtete die Opt'ration auf fol;^n:iidc Art: Ich umwickelte 
den ganzen Ober- und Unterschenkel bis in die Milte der Wade 
mit einer langen Binde, und dicht auf einander liegenden, Kiem- 
lich angezogenen Touren; einige Finger breit über dem Knie 
legte ich eine Longuette um, auf die Schenkelschlagader eine 
graduirte Compresse, und überdies das Fredtische Tourniqutt, 
welches auf die änfsere Seite des Schenkels zu. liegen kam. Ich 
belegte einen Tisch mit einigen Kissen, und liefs den Patienten 
darauf legen, so, dafs die Fulswnrzel an einem Rande desselben 
und das Gesicht auf dem Tische lag. Ich hatte den Unterbinr 
dangs-Apparat und alles sonst Nöthigc zur Operation nnd Ver- 
bandstHfilM bei der Hand. Ich gab ihm ein Gläschen Weinmit 
15 TrepCen Tinct. opii, setste mich anf einen Stahl sa ^r den 
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Tiach, dafs derFufs gerade vor mir lag, liefs \oq einem Gehül- 
fen den Iu£a fest auf den Tisch halten, und andere standen oben 
beim Kopfe des Kranken bereit^ um nöthi^ Falle oben, sowie 
ein' anderer dae getande Bein halten wa kennen. Ich itaachte 
mit einem convemi Bistouri einen iingefShr Tier ZoU langen, 
über die Mitte der Sdme lanfenden LongitudinaUSchnitt durch 
die Bedeckungen, präparirte diese nebst dem Zellgewebci bis 
auf die Hechseoscheide (Vagina cruris) weg, machte in dieselbe 
einen kleinen Einschnitt» worin ich eine Hohlsonde brachte ifnd 
den Schnitt auf- und abwärts so lang «weitnte, als die Suftere 
Wunde war. Nun lieb ich von awei Gehillfen die Wundlefeen 
auseinander halten, nahm ein gewölinliches, spitziges und schmales 
Bistoari, stach dieses quer unter der Sehne durch, wendete es 
alsdann mit der Schneide aufwärts um, und durchschnitt nun- 
mdir die yereinigte Sehne, welche sich sogleich, da nun die 
Spannung nachliefs, ohngefähr einen Zoll Ton einander ent- 
fernte (das heifst die durchschnittenen Enden). Nun liefs ich 
den Patienten umwenden und auf den Rücken lejcn, nahm den 
Fufs in die rechte Hand, und machte Bewegungen nach vorne 
damit, während ich meinen Zei»'efiiJi:;er der linken Hand in der 
Wunde zwischen den Enden der Achiiiesselme hatte, unizuheob- 
achteu, ob, wahrend dem ich den Fufs so viel als möglich vorwärts 
leitete, das untere Ende der Sehne sich mehr vom oberen ent- 
ferne; allein ich konnte den Fufs nicht viel weiter, als vor der 
Durcliaciiiieidung der Sehne nach vorn bewegen, auch entfernte 
sich das untere Schnenende nicht viel weiter vom oberen. Ich 
entdeckte aber bald die Ursache: es waren nämlich weiter unten, 
nahe an der Ferse , einige Narben von den oben erwähnten 
Geschwüren^ und ich bemerkte deutlich durchs Gefühl, dafii 
hier die Sehne fest mit den Bedeckungen sowohl, als demunter 
derselben liegenden Theile verwachsen war und das weitere 
Fortbewegen verhinderte. Ich verlängerte daher, nachdem ieh 
vorher den Kranken wieder hatte herum auf den Bauch l^n 
lassen, den Schnitt bis nahe an den Hücker des Fersenbeins, 
trennte ringsum die durch die Narben festverwachsenen Bede- 
ckungen los, befreite die Sehne von den unter ihr liegenden 
Theilrn, welche, statt dafs man sonst hier blofses Fett antrifft, 
wirklich gleichsam einem Steatoma ähnliche Masse war. Ich 
liefs abermals den Kranken umwenden, und nun konnte ich den 
Fufs etwas weiter vorwärts lenken, das untere Sehnenende 20g 
sich auch mehr von oben ab; allein es war nicht möglich, dem 
FuXÜse die gehörige Stellung su geben. Ich liefs ihn etwas aus- 
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rahen. Bei dieser Operation verlor er wenig Blut; einen Uei» 
nen durchgchnittenen Arterienast unterband ich* Während der 
Operation wurden kleine Schwämme, die mit Spirit. vin. rectif. 
getränkt waren, in die Wunde zuweilen getupft, damit mich 
die Blntnng im Fortfahren nicht hinderte. Das Toumiquet nahm 
ich weg, die Fascia e\pnlsiva aber lief^ ich noch liegen. 

Nun liefs ich durch einen GeliüliVn mit der linken Hand 
das Knie, mit der rechten aber nahe an dem FuTswuraelg'elenk 
den Unterschenkel fest auf den Tisch andrücken. Ich ergriff 
den Fafs mit beiden Händen so, dafs meine beiden Daumen 
auf der Fu£ssohle, die übrigen achtFing^er aber auf dem Rücken 
des FuTses über die Mittelfufs- und FuPsNvurzelknochen gekreuzt 
waren; nun extendirte ich erst das Gekuk, oder gleichsam den 
ganzen Fnls mit allmählicher Anwendung verstärkter Kraft, 
bii ich spürte, dafü er sich >vcder mehr it'rlängern noch vor- 
wärts lenken liefs. Nun empfahl ich den Gehülfen, den FuTs 
fest auf den Tisch zu halten, und auf einmal wendete ich alle 
meine Kraft an, tiiti ihn vorwärts su bewegen, weichet mir 
dum aaeh gelaii^, aber ein aoldui GerSwch vaA Knarren Ter- 
nrsachte, ale soritrflchen alle Knochen. Der Krenke fchri« 
fOrditerliclt» der heftige Schmers aber legte dclk doch bald. 

Ich lieb nnn den FnTa, der gans in «einer nnnmehrigen 
Stellang einem gesonden Shnlich war, io halten » uid vnter- 
andite ihn ringsam, konnte aber nirgends einen Knochenbrndl 
bemerken. Die WwidrSnder lagen dicht an einander, welches 
durch die Anspannung der allgemeinen Decke nach dem gewalt- 
samen Vorwärtsbringen anf einmal Yemrsacht wurde. löh legte 
nnn eine gradnirte Compresse noch über die ExpnlsiT- Binde, 
welche ich liegen liefs, auf die Wade, bis nahe an das obere 
£nde der dnrchschnittenen Sdme, befestigte diese dnreh eine 
andere Ton oben nach unten angel^te Binde, tun das tia weite 
Entfernen desselben durch das Zusammensiehen dersämmtlicbea 
Wadenmuskeln von dem unteren Ende zu verhindern* 

£ine liOnguette tauchto ich in eine Mischnng von 
Ree Spirit vin. camphorat. $x|. 
— lavendnl. Jij, 
Ettr. Saturn, ^j. 
mit einem Schoppen warmen Wassers vermischt, legte diese 
mit ihrer Mitte auf die Fufssohle, führte die Enden auf die 
Mifte des Fufsrückens, woselbst ich sie kreuzte und ziemlich 
stark angezogen um den üntersclienliel über die W^unde hin 
führte, die idi vorher mit einem Plomagean, dasmitAf. vnlner. 
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Theden. getränkt war, belebt liatte. Ich nahm sodann eine sie- 
ben lAU'ii iang^ Biiide, umgab ilainit die Mitte der Wade und 
so abwärts den Unterschenkel, führte sodanu tlie Touren bre- 
zelformig um das Kuüchelgelenk unter der Tufssohle durch 
und wieder um den untern Theil des Schenkels (Dolabra pro 
luxatione tali), den gansen sammt den Zehen umo^ab ich 
wieder mit Compreuen^ die in obige Mischling getaucht waren, 
und befestigte dieses mit dem noch übrigen Theile der Binde* 
Nnn legte ich einen von Sohlenleder gemaditen Pantoffel» 
jedoch bloA aus einer Sohle» mit einem fingerbreiten Seiten- 
theÜe ring» imigehen» besldiend, an» woran an beiden Seiten 
der Ferse eine lederne Schleife befindlich war» ebenso vom» in 
der Gegend der Zehen» in der Mitle der Sohle und au beiden 
Seitentheilen eine dergleichen; durch diese Schleifen zog ich 
eine l'/^ Zoll breite leinene Binde» deren beide Enden» die 
durch den Fersentheil gebogen waren» idi von hinten nach TOme 
über den Rücken des Fufses kreuzte, und nach hinten um den 
untern Theil des Unterschenkels befestigte. Die Binde, welche 
durch die drei vordem Schleifen gezogen war, kreuzte ich 
ebenfalls auf dem Rücken des Fufses, doch niclif, dal's sie nnf 
dem Verband des FiiPses anfla»*, sondern frei darüber lier^ing^; 
die Enden befest^Mo ich um die Wade, nnd hatte auf solche 

7") ' 

Art nicht 7.\\ llu chten, dals der Jbuls die ihm gegebene Stellung 
•verändern könne. 

Ich verordnete ihm: 

Bec, Aq. flor. acaciae 
Nitr. depurat, 
Sal. Glauber. ana 3ip* . 
Ol. papa\. 
Symp. simpl. 5j 
M. D. S. Alle Stunden umgeschüttelt einen fibtöjQTel voll 
sn geben, 

Ree. Syrup. mb. idaei Jiy. 
Acid. Titriol. 5ij* 
M> D. S. Unter |eden Schoppoi Wasser einen bis swei 
Eßlöffel voll SU mischen. Zum gewohnlichen Getränk. 
Bec. Opii pur. Gr. iij. 

Bad. ipecacuanli. Gr. yj. 
Saccli. alb. 

M. T. Pnly« divide in partes vj. exacte aequales. 
D. S. Alle zwei Stunden, bei eintretenden heftigen Schmer- 
aen» eine« yon diesen Pagets» in Wasser angerührt» an geben. 
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Ferner verordnete ich, dafs der Verband alle zwei Stunden 
mit der an^gebenen Mischung lauwarm angefeuchtet werden 
sollte, empfahl ihm Ruhe, «rlaabte ihm eine leichten verdauende 
nährende Diät, und so Terlieüii ich für hent» dea Kranken, mit 
der Weisung: im Falle der Verband wegen eintretender Ge- 
schwulst an fest werden, 'hefUge Schmersen oder onvorherige« 
sehene Znffille sich einstellen sollten, mir sogleich durch einen 
Eübotiin Nachricht sn geben $ rersprach aber, den folgenden 
Tag wieder an kommen» 

Ich mnfs sagen, es bangte mir sehr für die Folgen, nimal, 
da es mit Zerreilirang mehrerer Bänder im FteTswarselgelenke 
nicht leer abgeUnfen sein konnte^ Indem die heftige Gewalt anf 
einmal den Fnüi hervorbrachte, und das fürchterliche Knarren 
Temnachte. Zudem war es mir nicht unbekannt, wdciie Zufälle 
Verrenkungen der Fufs- und Handwurael, die mit Zerreifsung 
der Gelenkbänder verbunden sind, üfters hervorbringen; denn 
erst kurs vorher nöthigle mich eine solche Verrenkung aur 
Amputation. 

Dies war wohl freilich keine eigentliche Verrenkung, die 
allmählig entstanden war. Durch die Länge der Zeit aber 
war dieses alles so regelwidrig verwachsen. Es war daher 
immer als eine complicJrle Verrenkung nunmehr zu betrachten, 
nicht nur wegen der Wunde, sondern auch wegen der noth- 
wendig entstandenen Zerreirsnnff- mehrerer Bänder. 

Am ITten, als ich den Kranken besuchte, ging es leidlich, 
er halte die Nacht einige Stunden ruliiir ireschlafen, der Schmers 
hatte sich seit gestern sehr vermindert, der Pnls war nur ein 
wenig irritirt, der Appetit war voUkommen, kein ungewolm- 
licher Durst. Ich verschob einige Touren der Binde am Fuise, 
rückte auch einen kleinen Theil der Compresseu bei Seite, Tini 
eine Stelle des Fulsos entblÖfst sehen »u können; ich fand die 
Farbe der Haut unverändert, gehörige Wärme und keine bedeu- 
tende Geschwulst. Ich suchte die Binde und Compresse so viel 
als möglich wieder an ihren Ort zu bringen, und liefs den 
übrigen Verband ganz ruhig liegen. Mit Anwendung der ver- 
ordneten Mittel lietii ich» wie gestern, fortfahren. 

Den I9ten fand ich ihn etwas übler» der Pols war frequent^ 
Mangel des Appetits^ öfterer Dnrsl^ Kopfwtik und mehr Schmers 
im Fufke; er hatte die Torige Nacht sehr unruhig geschlafen. 

Ich nahm den gansen Verband yorsichtig ab, llefii den Fufs 
von einem Gehfilfen in der ihm ^ e^benen Stellung ruhig halten. 
£r war etwas mehr angeschwollen» jedodi unhedeutendy die Farbe 
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der Haut war unverändert, die Wnndc sah gut ans und sciiien 
durch die Vereini^ng heilen zu wollen, sie hatte kaum merk- 
lich suppurirt Idi Terband -wieder auf die nämliche Art, jedoch 
aop dati ich, ahne den Verband absanebmen, sur Wunde «ehen 
konnte, und lieft mit den anordneten Mittdn fortfisbren. 

Am 2l«ten traf ach ihn, anfser einem immerwübrenden. 
Jedoch erträglichen Schmerze im Gelaike, ^ans wohl an. Die 
Wunde fcfaien aicli oberwarts mdur aU dieHMHte bald SU ver- 
narben, am unteren Tbeile aber anppnrirte aie etwaa etärker. 
Ich setzte heute die innerlichen Medicamente gans an«« BCt 
Attfeachten des Verbandes licfs ich mit dem Unterschied fort- 
fahren, dafs dies nnr dreimal des Tages geschah. Die Wände 
verband ich mit einem Decoct. cort quere, und empÜAhl ihm 
die strengste Ruhe, witerrichtete die Elfern im vorsichtigen 
Aufbeben des Fufses, und wie sie die Wunde verbinden sollten. 

Den 26sten. Der Schmerz "war erträglicher; er war übri- 
gens wohl. Ich erneuerte den Verband, fand anfser der etwas 
mehr zugenommenen Geschwulst des Mittelfuüses und der Zehen, 
nichfs von Bedeutung". Die W^unde vernarbte immer mehr; 
nur im nnlt rcri "V\^inkel war die Suppuration noch die nämliche. 
Die Behandlung blieb äulserlich, wie oben angegeben, innerU^ 
nahm er nichts, weil Lein Zufall mich dazu bestimmte. 

Alle 8 Tage erneuerte ich den Verband von nun an; bis 
zum 14ten Juni wurde mit Anwendung der äufseren Mittel 
fortgefahren, nur licfs ich das Extract. saturn. weg. Heute war 
die WuruU! bis auf ohngefahr '/j ZuU im unteren Winkel ver- 
iiaibt. Der Schmerz im Gelenke hatte sich gänzlich verloren. 
Die Geschwulst war aber noch wie am 26. Blai. In der ganzen 
Zeit fiel nichts Bemerkcnswerthes yor. 

Ohne daj^ weder ich, nodi der Kranke, irgend eine Bewe- 
gung des Fnites im Gelenke yersacfat hatte, behielt Ich den 
nSmlicfaen Verband bis cum 18ten Jnli bei. Heute aber unter- 
suckto ich, nachdem ich den Verband abgenommen, genau, und 
£uid meine Absicht vollkommen erreicht. Der Fufs stand in 
der ihm am 10« Mai gegebenen Stellung (die cum Auftreten auf 
die rü£MOhle die schidklichste war) unbeweglich, das Gdenk 
war vollkommen verwachsen (Anchylosis)^ die kleine Wunde 
aber war noch nicht vernarbt^ sondern eiterte noch immer ein 
wenig, auch die Geschwulst war noch vorhanden. Ich unter- 
suchte die beidm Enden der durchschnittenen Achillessehne^ 
und konnte zwar die Stellen unterscheiden, allein der leere 
Raum schien sich mit einer Fleiscfamaise angefüllt «i haben. 
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' und die beiden Enden schienea mit dieser Masse an einander 
verbunden zu sein. 

Ich legte gar keinen Verband melir an^ liels ihn aber noch 
das Bette hüten, und verordnete : 

Ree Camphon 5^]- solve in 
Napht. Vitriol. 5j. 
Spir. sal. ammon. 

— serpill. aua 
Tinct. thebaic, 3iij. 
M. D. S. Täglich dreimal ohugefähr zwei Kaüeelöffel voll 
in den Iu£s einsureiben. 

Ree Terrae japonic. 
aolve terendo in 
Aq, calc "vtv. ^üj* 
eoU et adde 
EstenL myrrhae $f. 
M. D« S. Lauwarm Charpie hiemit aosnfcaditeii und die 
Wunde damit xu belegen. 

Am 27. Juli war die Wunde yemarlrty die odematose 6e* 
echwnlst aber hatte «Udi noch nicht gänslidiTerloren, Ich lieb 
ihn heute «um entenMal dorch da« Zimmer auf-undabführen^ 
welches firailich langsam herging und ihm ungewohnt Torkam« 
Er empfand dabei keine Schmeraen, obwehl er fest auf den 
Fufs trat. 

Die Stellung war gut» er trat mit der ganzen FnüBsohle 

glatt auf $ allein alle Bewegungen des Fnfbcs waren ihm unmög- 
lich, nur die Zehen konnte er langsam beugen und ausstrecken. 
Ich empfahl ihm, sich täglich äfiers im Gehen au üben und die 

Einreibun«: fortzusetzen. 

Am 12. August, als ich ihn vficdersah, ging er ohne Stock 
ganzi frei durch die Stnbe und ;inf der Strafse mit einem Schuh, 
wie am gesunden Fufse, herum. Die Geschwulst war gänzlich 
weg, die Narbe war fest, es schien, als wäre das darunter Lie- 
gende die wirkliche Seime nocli; doch konnte man immernoch 
die Steilen der abgeschnittenen Enden derselben durchs Gefühl 
unterscheiden. Er hatte nun weiter keine Beschwerden mehr, 
als dafs er den Fuis nicht bewegen konnte, sondern gerade damit 
auftreten mufste. Ich sah den Barschen bis jet&ty nämlich den 
14. Februar 1809, öfters. 

Er macht Wege von mehreren Stunden zu Fafs, ohne dafs 
es ihm beschwerlich fallt, hat im Geliea eine ziemliche Fertig- 
keit > und kennt die Mühseligkeiten seines vorhin gehabten 
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jämmerlichen Gao^ nicht mehr, als nur die, welche ihm die 
Verwachsung des FnCmitrEelgelenlES und die ünwirhMinlteil 
der Achillessehne Temrsacheny wa» ihm jedoch rar Gewohnheit 
geworden ist 

DerFoft ist nirgends Teranttaltet, sondern, dem MnfiKm Aib- 
blidL nachy wenn er damit stillsteht» gans einem gesunden ähnlich. 

Möge diese merkwürdige Krankengesdiichtey die so anXiier^ 
ordentlich glücklich ablief, anderen Wnndärsten bei ähnUchen 
Vorfällen Mnth und die nämliche Entschlossenheit einildXte% 
die ich hierbei hatte; TieUeicht würden ähnlicher Krallen meh- 
rere durch diese Operation von ihrem Elende befireit^ 

t 

An Herrn Hofimth Himly 
«ber 

die Schwadmiig der Seimen durch "Rinflchneidungy 

als einem Mittel 
bei mauchen Gliedervenmstaltungeii; 

von 

C. F. Michaelk, 

za Marbius« 

HnÜBlnid nad Hhnly Jonnud der pr« Hdlk. Bd. VI. StHdc T. Seite U 



Sie schreiben mir, da& Sie meine Idee^ KlnmpfnÜto durch 
Einschnitte schn^er, als durch die gewohnlichen Methoden so 
heilen, ttberrascbt habe und verlangen von mir einen Auf- 
satz, oder wenigstens eine vorläufige Anzeige darüber für Ihr 
JoumaL Allein m einer voUständigen Abhandlung ist es noch 

*) Sie war mir nicht blofs durch Volksblätter brkannt geworden, son- 
dern umständlicher bei Gelegenheit, dals der Herr IMinlster des Innern 
von der hiesigen medicinijchcn Facultät ein Gutachten über dieselbe 
fordert«. Zw Grundlage dienten drei Krankheitegesclucliten, die 
mit 2eickaiuigen des Zastaiidee und naeh der Operation bereitet 
waren. Das einstininiige UrdieQ war, sie sei Tidverspradkend und 
verdiene deshalb alle UnCerstiitaung anr fvaeren FrUfiuig. 

Himly; 
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zu früh. Was ich jetzt geben kann, nehmen Sie, unvoUkom- 
Bien, wie es ist, mit Güte anf. 

Schon lange hegte ich den Gedanken, gewisse Vcninstal- 
tungen unseres Körpers dadurch zu heilen, dai;» icli durcli Ein- 
6clincidoa die Sehnen nnd IMuskeln schwächte, deren widerna- 
türliche Verkürzung so oft Ursache am «ranzen Lbel ist. Dazu 
rieth schon die Operation des TorticoUis und die Bellische Schwä- 
diung des Poupart'schen Ligaments, die beide oft ohne üble 
ZufSUe herroivubringen, ihrem Zwecke «nf dai TolUcominenste 
entsprachen. Endlich hatte ich am 18. November 1809 Gele- 
genheit, die erste Operation derSehneneinMlineidang bei einem 
fiut IGjährigen jungen Mensdh^i cn machen, der einen Pferde> 
fob hatte nnd bis den 5* October 1810 habe ich 8 Operationen 
fihnlicher Art gemacht» nämlich drei bei PferdemTsen, eine bei 
einem Vams; drei bei sehr gekrümmten Knieen nnd eine bei 
einer Frau von 30 Jahren, ivdcher 4 Finger der einen Hand 
ao sehr gekrümmt waren, als sie es nur sein kennen* Keine 
eimsige dieser Operationen ist vemngliickt, ungeachtet fireilich 
der Erfolg nicht bei allen gleich glänzend war. Am allervoll* 
kommensten war er bei Peter Schmidt ans Nombei^, €ut 
17 Jahre alt, bei welchem yon seinen beiden Pferdefüfsen auch 
nicht die geringste Spur nachgeblieben ist, so dafs Ivein Mensch 
sehen kann, dafs er jemals diese Kranldiclt gehabt hat» Auch 
bei einem andern Pferdefüfsigen von 16 Jahren war der Erfolg 
gut, ungeachtet noch ein schwankender Gang nachgeblieben 
ist. Bei den Krümmungen des Kniees ist zwar die natürliche 
Gestalt des Gliedes vollkommen wieder da, aber die Kraft im 
Gliede ist noch keineswegs wie bei einem gesunden Gliede, wes- 
"svegon sie nocV« jetzt mehr oder wenr^er hinken iinrl Pinen 
Stock brauchen müssen. Die gekrünmilen Fin^^er Avareu alle 
gerade geworden; allein einer ist durch einen Gichtaut iH wie- 
der *) gekrümmt, obgleich nicht so stark, als vor der Kur. 
Bei dem Varus ist nur die Sehne des vordem Schienf)eiüinus- 
kels eiugeächuitten und ein Jahr lang die Scarpa'sche Maschine 
gebraucht worden. Er ist zwar in so weit gelieilt, dai'^ sein 
Fufs eine gerade Steiiung hat und jetzt völlig gut genährt wird, 
allein die Hacke steht noch einen kleinen Finger breit über der 
Bodenfläche, woran die Kürze der Achillessehne Schuld ist, die 
man nicht einschneiden lassen wollte. 



*) Besieht sich dies „wieder" auch auf den Gichtanfall? Wahrschein- 
lich rährte die «vste KifinuDung auch TOn Gicht her. Himly. 
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Der Zweck dieser Operation itt der, in dem Falle, wo 
Miukelverkürson^ die ünache der Venuigtaltaog ist, diese 
Muskeln oder fihre Sehnen entweder so einsoscfaneiden, daj^ 
Ipldch die normale Stellmi^ des Gliedes erfolg oder da£i das- 
selbe dock nachher leicht durch Maschinen (wovon swei von 
meiner Angabe sind) in die gehdr^ Lege gebracht werden 
könne. Gegen diese Idee hat man nnn folgende Einwürfe 
gemackt, oder kifnnte sie noch machen, die ich hier xn beanto 
werten suchen will. 

1. Die Operation kann nicht immer helfen. Hiermit bin 
Ick vollkommen einverstanden. Oft liegt die Ursache in feh- 
lem , die dorchans durch keine Operation gehoben werden 
können. Dies hat Herr Dr. Jörg in seiner gehaltvollen Schrift 
schön auseinander gesetzt. Allein ich empföhle f.i auch keines- 
•we<^9 meine J'.inschnif te in allen Fällen von V erunstaltungen 
ohne Ii nterschied. Ich weii's wohl, dafs die Schuld zuweilen 
entweder ursprünglich, oder doch in der Folg-e entweder allein, 
oder doch mil in den Knochen liefen kann. Aliein die Erfah- 
rung hat mich bcUini, dafs zmveilen auch bei alteren Leuten 
die Schuld nur noch blofs in Muskeln und Sehnen liegt, und 
es ist nicht schwer, beide Falle zum V oraus von einander 
unterscheiden. Bei allen deneu, die ich operirt habe, la^ die 
Schuld gewifs nicht in den Knochen, wie der Erfolg der Kur bewies. 

2. Werden nicht anf die Halbaersdineidung der Sehnen 
convnlsivische, wohl gar tetanische Znfdlle folgen? Dies ist 
ein Einwurf anf welchen man vonsüglidienAccent gesetst ka^ 
mid von welchem man glaubte» daDs er den Vorschlag gärnslick 
vernichten mttfste. Allein ich kann versichern» dafii bei acht 
Menschen and an swIOf Gliedern (wenn man jeden Finger tmd 
jeden FuTs besonders rechnet) dock anch nicht ein Schatten von 
soldien ZnfSllen sa seken war, worin ick mick anf das Zeng* 
nifs aller meiner Znkörer bernfe. Anck bei einer Operation 
geki*iimmter Finger» die einer meiner talentvollsten Scknler» 
Herr Doctor Merrem, an Paris vomakm» war keine Spnr von 
krampfhaften Zufallen zu ecken. Eben so wenig erinnere ich 
mich, weder ans Büchern» noch ans meiner eigenen Erfahrung 
eines Beispiels, wo sie nach Schwächung des Poupartschen Ban- 
des bei Bruchoperationen entstanden wären, und weifs nicht ein 
einziges Exempel, v:o sie nach der halben oder ^nn7-en Zer- 
reifsunff der A( hillesseline beobachtet wären. T( h Iiahe über- 
hanpt seit den 26 Jahren, wo ich nicht mehr in Anierika lebe» 
durchaus auch nicht einziges Beispiel dieser Zufalle nachFiechsen- 
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verwnndungen gefiehen *)> ungeachtet diese freilich inwärmern 
Gebenden jenes VVelttheils keine völlige Sellenlieit, aber doch 
auch bti weitem nicht so häufig sind, als mau sich wohl in 
iiUropa vorsleUl. Sie sind überdies bei uns aufserst selten so 
gefahrvoll, dafs sie nicht den gewöhnlicheu sügenaunten krampf- 
slillenden Mitteln wichen. 

3. Wird man nicht gefährliche Folgen von der Gröfte der 
Wunde sn befittrchfen haben? Davon habe ich nie die i^eringste 
Spnr liehen, anfachtet in einem Falle die Wunde über dem 
Knie viertehalb Zoll breit nnd anderthalb Zoll tief sein mniSrte. 

4* Warum schlägt man ein so gransames Mittel^ als die 
Operation, in fällen vor, vro man anf vreit sanfterem Wege^ 
dniroh BSder, Einreibnngen, Manipulationen, Bandagen nnd 
Maschinen helfen kann? Ich bin keineswegs undankbar gegen 
die grofsen Verdienste, welche sich in den neuesten Zeiten 
manche talentvolle MSnner um die Heilung, vorsiiglich der 
KlnmpfiUüw, durch diese sanfteren Mittel erworben haben, um 
desto mehr, da noch vor ungefähr 25 Jahren diese Krankheit 
von swei sonst um die Wundarsneikunst unsterblich verdienten 
Männern fiir gSnslich unheilbar erklärt wurde. Ich ehre aller- 
dings die glücklichen Bemühungen eines Venel, Brückner's» 
Ehrmann's, Wantzel's, Autenrieth's , Thilenius> 
Scarpa's, J6'r g's und anderer mehr, um die Ver\ollkomm<* 
nung einer vor ihnen minder ausgebildeten Heilart» Allein man 
erlaube mir dabei noch einige Bemerkungen. 

Diese Männer gestehen selbst, da Ts ihre Heilart bisher wenig- 
stens bloPs bei Kindern, oder doch sehr jungen Leuten geholfen 
habe, und ihre Bemühungen, sie auf ein reiferes Alter auszudehnen, 
sind bisher wenigstens erfolglos geblieben. Meine Heilart hin- 



*) Dalb diese sdiliiiMaiiea ZnfilUs aacK tolchea Terletsangsn w«it selte- 
ner sind, als Mangel an hinreichender Gdegenheit au Beobachtungen 

Tintl t\\f^ Furcbt vor ihrer Gefahr die meisten glauben macht, hier* 
TOn hat mich meine Beschafti^tinp^ in vielen Hospitälern der pretifsl- 
schen Armee im Jahre 1791 vollkommen Uberzeugt. Eigens habe 
ich nach ihnen besonders geforscht, auch ich erwartete sie häufige 
svmal da dieUessirten hXoflg treasportirt waren und innüte und in 
Mlsss lagen, eehr settm aber erfidur ich etwas daroiiy wenn ich die- 
jenigen FKlIe, die mir TOn den Chirurgen falsch lieh als hieher gehö- 
rend, prHsentirt Tvur(!en, ausschliefse, wie es die Sache fordert, ich 
melnp die vielori Fülle, wo man Mundklemme nach Verletzung des 
Kinnbackengelenkes mit ienem coDsensoellen Trismus verwechselt 
hatte. Himly, 
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gegen int tdion bei U^y ja beinahe 17)8bri^n, Ja einmal, bei 
Ki^mmnng der Finger, bei einer SOjSbrigen *) Kranken, mit 
£rfolg benutat worden, nnd es ist ' aocb aebr begreiflich, 
wannn da§ M etver seinen Wirkungilureiä nicht blofi anf daa 
hindlicfae Alter beechrfinkt Übrigens ist auch die Anwendung 
dea wirksamsten der gelinderen Mittel, der Maschinen, in Fällim 
kanm denkbar, wo 7.. B. der Unterschenkel mit dem Oberschen» 
kei einen rechten Winkel bildet. 

Allein, wenn ich auch 7.ngeben wollte, dafs man endlich 
durch diese gelinderen Mittel allein diese Verunstaltungen auch 
bei Altern werde heben können, so ist doch gewifs, dafs ich 
durch meinen Schnitt diesen Zweck ungleich geschwinder 
erreiche. So heilte ich zwei Pt'erdefiil'se bei jungen Leuten 
von 16 — 17 Jahren in 4 Wochen. Wenigst ens /.ehnnial soviel 
Zeit aber würde die Kur aller Wahrscheinlichkeit nach auf 
dem g< lindern Wege erfordert haben, wenn sie, was ich doch 
noch sehr bezweifle, durch ihn iiälle bewirkt werden können, 
Ist denn jeder iu der Lage, dafs ihm ein solcher Zeitverlust, 
auch ökonomisch betrachtet, gleichgültig sein konnte? Sehr 
reiche Eltern mögen immer ihre Kinder, welche sich vor dem 
Messer furchten, auf ein Jahr lang und vielleicht noch länger, 
suHerm Jaccard, dem Nachfolger Herrn Venels, nachOrbe» 
oder ungleich wohlfeiler in ein deutsches Institut ähnlidier Art 
schicken, oder sie mdgen die TOrtreffliche Scarpa'scfae Miaschine 
unter Au&icht ihres Hausarates brandien lassen. Allein so 
glücklich ist das Ijoos der Allerwenigsten, Sdion bei der nur 
mittelmlilliig bemittelten, aber noch weit weniger bei der ärmem 
Volksklasse sind die mildmn Mittel selten anwendbar. Ich 
spreche aus TiellSIttger Erfahrung. Auch nidit emen einsigen 
Kranken dieser Art habe ich auf diesem langsamen Wege Toll- 
kommen geheilt, so oft ich auch die Kur unternahm. Mangd 
an Beharrlichkeit, an dem ich unschuldig war, vereitelte meine 
Hoffnungen, und nicht selten wufste man mir Gründe dieser 
Unbeständigkeit anzuführen, welche mehr Mitleid als Unwillen 
erregten. Aber auch selbst bei Wohlhabenderen ist der Unter- 
schied der Kosten bei der Maschinenkur und bei der weit 

D»$ Altar d«s Mensehsn dürfte wohl weniger kisbei in BetMoht 
kommen, als das Alter seiner Krankheit wenn der llori»i comMti 
wegen niidit Mdie ungeflihr gleich sind. Ich erlaube mir daher die 

Frage: wie lange hatte diese Rröminang bei der 30i8hrigen Per- 
ton schon g-edaucrt? Nicht vielleicht durch Gicht entstanden 
(cf. Aimicrk. 2-) erst kurze Zeit? Himly. 
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iroMfeilern und sclinellern Methode durch die von mir vorge- 
■chla^cae Operation nicht immer gau/^ gleichgültig. Man nennt 
mein HeÜTwrfidireii bia und wieder roh und g;ran8am, ein gro- 
bes Zerhauen eines gordischen Knotens. AUein gemeiniglich 
ist mein Mittel keineswegs grausam, besteht gewöhnlich nnr 
in einem einfachen Schnitt) in sehr wenig GfdRihl besitzende 
fendin&se Tbeile. Meistens erklärten die Operirten die gehabten 
Schmerzen nachher für eine blofse Kleinigkeit Indessen in einigen 
seltneren FSUen mochte fireÜich der Schmerz wohl bedeotender 
sein^ zum Beispiel in den Fällen, wo bei einer sehr beträcht- 
lichen Krümmnng des XLniegelenk« die Ferse nahe an den Oe- 
siifinniiiikeln atand, mid wo ein sehr beträchtlicher Einschnitt 
in mehrere BengemnAeht nöthig war. Indessen haben doch 
die allermeisten von mir Operirten nicht sehr Uber Schmerzen 
geklagt ; ja, einigen entfuhr während der Operation auch nicht 
ein einziger klagender Laut *). 

5. Die eingeschnittenen Sehnen werden nicht so wieder 
heilen, daCs sie ihre vorige Function wieder zn verrichten im 
Stande wären. Dies ist allerdings ein Haupteinwurf, der gegen 
meine Methode gemacht worden ist. Zuerst wollen wir über 
ihn die Erfahrung, und dann auch die Theorie hören. Die 
£rfalirunof bezeuort, dafs ganz und halb zcrscbnillene oder zer- 
risfiene Sehnen nicht selten so vollkommeu Iieilt werden, dafs 
die völligste Brauchbarkeit des verletzt gewesenen Gliedes zurück- 
kehrt. Monro heilte seine völlig zerrissene Achillessehne so 
vollkommen wieder, dafs auch nicht die geringste Steifigkeit, 
Schwäche oder Hinken des Beins nachblieb. (S. s. Werke, p. 38t.) 
Bei Le Blaue (Vol. I. p. 11.) kömmt gleichfalls ein Fall der 
Zerreifsnng derselben Sehne vor, die so geheilt ward, dafs gar 
kein Hinken nachblieb. Auch ich habe bei Gelegenheit der 
Conscription einige Bauern ;:^esehen, die gut gehen konnten, 
ungeachtet ihnen ehedem die Achillessehne mehr oder weniger 
tief beim Mähen verwundet war. Ja man hat sogar Beispiele 
TOn Tänzern, welche naqh Heilung eben dieser Sehne wieder 
tanken konnten. — Auch die, bei welchen, eines schiefen Hal- 
ses wegen, der Stemooleidomastoideos serschnitten wird, behal- 
ten gewöhnlich keine Unbrauchbarfceit dieses Muskels nach. 



*) Gegen die Methode, durch Bantlao;en und TMaschlnen verkrüppelte 
Füfso zu heilen, ist noch der ürn taud, dafs sie oft auf lange Zeit 
die hinreichende Bewegung hindernd, so die ganze Constitution bedeu* 
tead verderben. Himly. 

Stromeyer, Beiträge zur oper«^ Ortitopüdik. 4 
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I«^ iiHU davon unter vielen Exempdn nnr drei anfiilireD. Ein« 
kdmmt bei 60 o c h TOr in «einen chirorgiichen VorfiQlen, Vol. L 
p. 83. Ein flwcites in Cheselden's Beobachtungen, und ein 
dritte« bei Tenhoof. Wie urlire ei «nch nnr m^lich gewe- 
sen, daft diese Operation, die Zerwbneidiing de« Stertiocleido- 
maxtoiden«, eo lan|^ einen «o ehrenvollen Plats unter den Ueü- 
mitteln wider den schiefen Hals hätte behaupten können, wenn 
sie ünbranchbarkeit dieses Muskels zur Tol^ gehabt hätte? — « 
So ist auch nach meinen Sehneneinschneidnngen die Bewegaii|f 
des Gliedes zuweilen anf das allervollkommenste Eurückgekehrt. 

Mit diesen Erfahrung^en stimmt nnn auch die Theorie recht 
gnt überein. £s wird nämlich zwischen der Sehnenwunde Zell- 
gewebe erzeugt, welches^ /umal wenn es härter geworden ist, 
die Sehne wieder bratirbhar inacbt. 

Allein, hure ich sagen, es ist doch nach manchen gemach- 
ten Sehucneinsclineidungen, obgleicli nicht bei all< n, Hinken 
EurücTvc^eblieben. Allerdings ist dies, zumal nach den sehr star- 
ken Kiiiekrümmuns-en, wahr. Man will dariius beweisen, dais 
es nur eine Palliativkur, eine Verwandlung einer beschwer- 
licheren Krankheit in eine etwas minder beschwerliche sei. 
Scheinbar ist der Einwurf. Aber auch gerecht? Dies wollen 
wir prüfen. 

Dieses Hinken ist nicht bei allen nachgeblieben. Ein Bei- 
spiel kann idb. wenigstens anffthren, wo auch nicht die geringste 
Beschwerde beim Gehen, wo nichts übri^ blieb, das jene vor» 
hergegangene Veranstaltung anch nur Termuthen liefs. Bei 
denen aber» wo es nachblieb, ward es durch fegende Ürsachen 
hervorgebracht Erstlich aus Gewohnheit So geht ein junger 
Mensch, der 16 Jahre hindurch einen üuTserst betriichtlichen 
Pfierdefufs hatte, auch noch jetst, 10 Monate nach der Operation, 
die jenes Übel gänxlich gehoben hat, nach Art der KlnmpliiJSii- 
gen, wankend, unsicher und etwas wenige hinkend, und das 
um desto mehr, je weniger er auf sich Acht giebt Thut er 
dies letztere, so geht er ordentlich. — £ine zweite Ursache 
dieses Hinkens liegt darin, dafs bei der mangelhaften Ernährung 
des yerunstalteten Gliedes, das kranke Bein kürzer, zuweilen 
um S — 5 Zoll kürzer ist, als das gesunde. Es ist aber zn hof- 
fen, (und ich habe schon bei einem Yon mir Behandelten die 
fast gänzliche Erfüllung dieser Hoffnung gesehen) dafs wenn 
der Mensch noch in den Jahren des Wachsthums ist, diese 
Kürze des Beins mit der Zeit, und mit ihr auch das Hinken 
aufhören werde. Bis dahin muTs mau durch eine etwas höhere 
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Scliulisolile helfen. — Eine dritte Ursache mag auch wohl die 
sein, dais das den Zwischenraum aasfüllende Zellgewehe noch 
KU weich ist. Dies miadcrt sich mit der Zeit. Ob es aber 
ganz verscluvindeu wird, mui's die Erfahrung lehren. 

Aus dieser Untersuchung der Ursache des Ilinkens geht 
also hervor, dals die beiden ersten durchaus der Operation nicht 
Schuld gegeben werden dürfen. Nor die leiste würde bewei- 
sen, da£s in solchen Fällen freilidli die Operation nicht alles zu 
leisten im Stande wäre, was m einer voUstfindigen und gau£ 
'vollkommenen Heilung ^eh&eU Indessen ist, wenn anch einige 
Schwäche «nrückbleiben floUte, sehr Tiel durch die Operation 
Ipewonnen. Das Glied ist wenigstens in seine Tollig normale 
Stellung gebraöhty und es kennen in der Folge nie jene Krank- 
heiten entstehen, durch welche ein alter KlumpftiA sogar tät- 
lich werden kann. Ich habe nämlich ein Beispiel gesehen, 
wo ein Klumpfufs wahrscheinlicher Weise den Tod yerursacht 
hatte. Es war dies ein auf die Anatomie abgelieferter Cadaver 
eines Unbekannten, an welchem ich anbeidenauf gleiche Weise 
yenmstalteten Fäfse sehr grolke und sehr tiefe, mit BeinfeaA 
verbundene Geschwüre fond, weiche an dem Orte entstanden 
waren, wo der Kranke auftreten mufste und welche SuiSrarst 
wahrscheinlicher Weise seinen Tod verursacht hatten. Denn fast 
alle Ossa tarsi und metatarsi waren cariös. Ich habe andere 
soldbe Menschen gesellen, welche gar nicht mehr gehen konn- 
ten, sondern gefahren werdra mufsten. Allen diesen Übeln aber 
wird vorgebaut sobald die normale Stellung wieder hergestellt 
ist, selbst wenn auch einiges Hinken Zeitlebens nachbleiben solltew 

6. Bei älteren Gliederkrümmungen könnte man einwenden, 
sind nicht blofs ein Paar, sondern gar viele Flechsen und Mus- 
keln verkürzt, welche alle einzuschneiden doch wohl Unmög- 
lichkeit sein würde. So führt Herr Dr. J ö r^ eine ^anze Menge 
von Musiceln an, die er in T.eichnnmca klumpfüfsig'er Greise 
verkürzt fand. — Nmi bei Greisen wird ohnehin Niemand daran 
denken, meine Operation zu machen! • — In früheren Jahren 
aber diirffe es wohl nur nöthig sein, wenn auch mehrere Mus- 
keln und Flechsen verkürzt wären, diejenigen unter ilinen ein- 
zuschneiden, welche am meisten verkürzt sind, und das Tlanpt- 
hindernifs bilden. So werden die übrigen wohl von selbst, 
oder durch Beihülfe eines gehörigen Verbandes nachgeben^ und 
sich hinlänglich ausdehnen lassen. 

7. Man hat behauptet, dai^ das von mir bewirkte Gute 
nicht aui üechnung daa Einschnittes, sondern der nachher 

4* 
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gebrauchten Bandagen und Maschinell ku schreiben sei. Dieser 
Vermuthnng •widerspricliL aber zuweilen die Li talirung geradezu. 
In Kwei Fällen -von PferdefüLsen war nämlich der FuTs blofa 
durch den Einschnitt schon fast Yollkommen in seine normale 
Lage gebracht» in wacher ihn die nadilin* angewandten "Bva^ 
dagen und Masdiinen nur befestigten und erhielten. In man- 
chen andern Fällen hatten swär die Matchinen mehr Antheil 
an der Kor, bewiriLten aie aber iKinetwegis allein. Dodi rache 
ich, je mehr idi in dem Geschält Übung bekomme» immer 
nnr so Tiel su schneiden» als höchst ndthi|^ ist> vaaA das Übrige 
dann durch Maschinen aa Tollenden* 

8. Die Kärse der Zeit» irendet man ein» sei nidits Aix0wr- 
ordentliches. Allein ich sweifle^ ob die Normalität der Stdlnng» 
in ein Paar Minuten durch gelindere Mittel als Einschnitte 
bewirkt worden ist, wie ich sie nicht selten in dieser Zeit an 
Stande gebracht habe* Freilich dauerte die völlige Heilung 
3 — 4 Wochen. 

9. Wenn man von dem Schaden geredet Iiat, der durch 
Einschnitte, "wenn diese Heilart in unrechte Hände käme, ange- 
richtet werden könnte, so trifft dieser Einwurf T)ur den Mifs- 
brancli, nicht den vorsichtigen Gebrauch der Sa( lie, und ich 
glaube daher über diesen Punkt kein Wort weiter sagen zu 
dürfen 

*y Kein Teinfinftlger wird um dw mSglichen Müsbrauchs willen ein 
vielfach nützliches Mittel verwerfen wollen, und ich hoffe, hierin 
nit^kt mif^verstanden werden. Blanchcn Mlfsbrauch fürchte ich, 
und erlaube deshalb, man muh zeitig dagegen warnen. Besonders 
furchte ich für die armen, durch Gicht contract Gewordenen. Durch 
schickliche Bandagen habe ich gewaltige Xrttmmimgen dieser Art 
«Umlflilig T^ig gehoben > besondm leieht oft gewaltige Biawiirt»- 
krünunuDgen der Finger und Zehen durch das Unterschieben immer 
dickerfT Kf^Ilo und zuletzt durch das Unterbinden clnor allmahlig 
starker aiiL"ez»;^pncn Schieue. Gegen solche Kniekrümmungen wandte 
ich mehrere Male den von Trampel in Arnemann' s Journale 
(B. I.) empfohlenen und al^ebildeten Stuhl an. ' Za gleicher Zeit 
lasse ich meistens ein Linimentam volatile terebinthinatam» welches 
ans gleichen Theilen Ol. tereb., Ol. olivar. und Spir. sal. ammon. 
caust. verfertigt ist, einreiben. Sollte nicht bei Gichtischen die Ver^ 
wiindung öfter sohlnnmore Folgen haben, wenigstens schlimme Eite- 
rungen nach sich zithen? "Wird nicht öfter ein neuer Anfall von 
Gicht hingeleitet werden? — Der Himmel möge verhüten, daTs die 
gewöhnlichen Chirorgwi die armen Gichtlahmen ideht «uecht edinei" 
den wollen! Ich gestehe, daA mich diese Furcht belldy als ich diese 
Mediode in TolksUlitteni ängerlihmt fimd. Ob nicht in der Methode 
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10, Endlich könnte nocli jemand einwenden, der Vorschlag 
sei nicht neu. Daranf möchte ich antworten, wenn er nur gut 
ist. Allein wirklich weifs ich wenig^stens durchaus Niemanden, 
der ihn vor mir g^ethan hätte. Zwar hat der verstorbene Geheime- 
rat !i Thilenius einmal die Achillessehne bei einem Kiump- 
liLf.sij^eii durchschneiden lassen, und diesen dadurch g-eheilt. 
Allein aufserdem, dafs er auf diesen iali so weni* Werth gelegt 
zu liaben scheint, da er diese Kurart nicht bei andern wieder- 
holt hat, wozu es ihm bei seinem weit ausgebreiteten Wirkungs- 
kreise durchaus nicht au Gelegenheit gefehlt haben kann, so war 
hier auch, wie beim TorticoUi, vom Durchschneiden nicht 
wie bei mir vom blofsen Einschneiden die Rede, was selten 
über Va der Sehne beträgt. Beides sind doch höchst verschie* 
dene Dinge. Ich glaube also der Enle zu sein, der Einschnei- 
dnng derSehDen gegen gewiaseOtiedervemnstaltangen empfohleo 
hat. Sollte ich mich hierin irren, m> ist es mir genug, eine 
nütdiche' Idee ans dem Scheintode in's Lehen cnrückgemfen 
nnd dadnrdi mandiem Unglfiekltchen geholfen sa hahen. 

Nnn noch etwas über genauere Bestimmung der Fälle, "wo 
diese Heilart pafirt. Sie ist in folgenden Fällen dnrchans nnan- 
wendhar: bei wahren Anchylosen, wo die Knochenenden im 
Gelenk mit einander Terwachsen sind; hei der höchst seltenen 
Art YOn falscher Anchylose, wo dieUgamente in sehr betradit- 
lichem Umfange yerknöchert sind, nnd woyon ein Beispiel in 
Gentllsman's Magazine vom Jahre 1787, Monat Septemher| 
erzählt wird. Femer dnrchans nicht in der Gattung von Ge- 
lenksteifigkeiten nnd vorzüglich von Klompfiifsen, wobei die 
Knochen so veranstaltet sind, dafs schon blofs deswegen die 
Heilung unmöglich wird. Femer pafst mein Vorschlag nicht 
bei der Krümmung des Gliedes und Gelenksteifigkcit, die von 
Gelenkwassersücht herrührt, und eben so wenig bei der, welche 
durch Eiterung im Gelenk, Knochenanswüchse in demselben, 
fremde Körper in ihm, Verdickung der Geleukschmiere, oder 
durch eine widernatürliche Haut im Gelenk selbst entsteht. 
Eben so weni^!;", wenn das Übel zvrar blofs von Verkürzung der 
Muskeln hfi rülii l, diese Muskeln aber so tief lie^pn, daf.s man 
unmöglich dazu kaou^ oder wenn, was beim Kiumpfui's ein sehr 



auch Dir den guten Chirurg viel Schwierigkeit liegt, nämlich nicht 

ZTi wpnij]^ iin^ aiicTi nicht zu Tiel einzuschneiden, kann Ich nicht 
bestimmen, da ich die Operation noch nie machte oder machen sak. 

Himly. 
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oft vorkommender fall ist» die KranUiett diirchlj8]uiniii|p Ter- 
vnacht irird *), 

Pauend bingegcn Ut diese Operation in allen den füllen» 
wo Verkürsong und Steifigkeit von Mnskeln und Sehnen, die 
man mit dem Messer erreichen kann» die einzige Ursache des 
Übels ist. DaTs dies aber der Fall ist, erkennt man daraus» da& 
noch eine Beweglichkeit im Gelenke is^ und dafs Muskeln und 
Sehnen der einen Seite sehr gespannt, verdickt und verkürst 
sind, die jedesmal noch härter werden, wenn man einen Ver«» 
such macht» das Glied wieder seiner natürlichen Lage zu. nähern. 
Alsdann empfindet auch der Kranke Schmerzen hinten in diesen 
Muskeln und Flechsen, nicht vorn im Knochen. Ganz vorzüg- 
lich pafst mein Vorschlag bei der Gelenksteifigkeit und Krüm- 
miing^ des Gliedes, welche Product der Ruhe ist. Solche Krüm- 
mungen bleiben gern nach alten Geschwüren dieser Theile 
Eurück. Aber auch selbst in den i iillen, wo die Krümmung 
des steifen Gliedes durch Entzünduno: im Gelenk selbst entstan- 
den zu sein schiene, würde ich, wenn nur noch einige Beweg- 
lichkeit im Gelenk wäre, diese Operation unternehmen. Auch 
bei noch sicbLljäreu Resten einer weifsen Geschwuifst und noch 
sehr beträchtlicher Geschwulst des Knies glückte nur ein Paar 
Mal die Operalioii i>o sehr, dais die Geschwulst sehr merklich 
abnahm, ja sich fast ganz verlor, was dem Nutzen des von Man- 
chem in der weifsen Geschwulst so sehr gelobten» von andern 
eben so sehr getadelten Haaiseils in der Nähe des Kaim aUer^ 
dings das Wort zu reden sofaeint. 

In Absicht der Yoraussagung aber ist bei meiner Operation 
allerdings grolke Vorsicht ansnrathen«, Man muüi urenig yer* 
^rechen und möglichst vidi leisten. Diese Vorsidit aber ist 
um desto nothwendiger, weil idrklich manche Hindemisse die* 
selbe mifslingen madien kUaneOf die man bei aller ScharJGiich- 
tig:keit nicht vom Voraus su sehen im Stande ist 

In Absicht der Muskeln und Sehnen, welche eingeschnitten 
werden müssen, so findet dabei nach Versdiiedenheit des kran- 
ken Theils grofse Verschiedenheit Statt. Beim Pferde- und 
Klumpfdfs liegt die Hauptschuld meistens in Verkürzung der 
Achillessehne, zuweilen aber doch auch zugleich in den Sehnen 
des vordem Schienbeinmuskels und des Aus5tre<^muskels der 
^ofsen Zehe. Beim gekrümmten Knie müssen gemeiniglich 



') Die noch ÜvftdmisnMls Gidfct würs hier woU andi nodi zu berlldcc 
sichtigen. Uimly. 
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die Selinen des zweiküprig"en MnskeU, des halbhäutigen und 
halbtendinösen eing^eschnitten werden. Beim gekrümmten Arm 
liegt der Fehler gewoimlich im zweiköpfigen Armmuskel, dessen 
Sehne etwas über dem Armg'elcnk eing^eschnitten werden mufs. 

Bei Klump- und Pferdefulöcu brauciio ich nach der Opera- 
tion eine Art von verkehrtem Petitschen FaalüHei, nämlich 
einen Schuh, auf dessen Sohle vom hintern his zum vordei sLen 
Theil der Sohle ein Eiseiutab geht An der Spitze dieses Schu- 
hei iit ein Riemen «ng^raeht, der mit einer ledernen Zirkel- 
bandage inVerbindmig ttdit, die über dem Knie angelegt wird. 
Dadonili wird die Spitze dee Falbes anfwärts gezogen — 
Nach eperirten Kniekrtamnogen lege ich swei Über einander 
aehiebbare atSIileniie Schienen unter das Knie, die YOm obersten 
Theile des Schenkels bis herab unter die Wade gehen. Diese 
Schienen sind dnrch vier elastische Riemen, wie man bei Hosen- 
trägem bnmcht, mit einer starken ledernen Kapsel yerbnnden, 
die avf die Kniescheibe an liegen kommt In der KniekeUe 
ist eine Schraube angebracht , wodurch die Tier Riemen nach 
Gefidlen Terkürst werden können* Eine ähnliche Maschine 
branche ich anch sa den Krümmungen deiArms. Allein helfian 
diese Maschinen selten hinlänglich^ aber in Vethindnng mit 
dem Schnitt leisten sie yiith 

tu ■ ! U l f 

Meine erste Abhandlung fiber DnrdiscfaneiduDg 

der Adiillessehne« 



(Rnsf B IheftBia, Bd. 89. 8. IflS. 1833.) 



Obgleich schon Ton anderen Wundärzten die Durclwchnei- 
dnng TerkiUwter Sehnen als Heilmethode einselner Verkrüm- 

*) Eine ähnliche Maschine habe ich mir vor mehreren Jahren einmal 
ansgedacktf nw Uefi ick die Zlikdlbandage unter dem Knie «nlnii^ 
gen Uber der "WtAe, um nimlich dnrch das Ansieken des Riemens 

SV gleicher Zeit den Hacken hinunter zu zlphcn und die Wade hin- 
unter zu drängen. Wegen W^ildheit blieb aber mein Knabe so oft 
an dem Riemen hängen und fiel dadurch ao o£^ dab die Maschine 
bald abgelegt wurde. Himlj. 
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nmogen empfoUen irordea iit» «o geliiUirt doeii nnttreiU^ 
Delpecliy der leider vor Kursem al« Opfer seines Beruf es und 
semes Erfindungs^istes durch die Hand eines vernichten Mör- 
ders *) g|efallen iaty das Verdienst, diese Operation Wissenschaft« 
lieh begründet zu haben, indem er die Bildung einer fibrösen 
Zwischensubstans als das eigentliche Heilbestreben dabei auf- 
stellte, eine Yerbesseningy irodurch der Methode erst ihr Werth 
' ' gesichert wird^ indan man auf diese Weise nicht die Muskeln, 
deren Sehnen man durchschneidet, für immer in Unthätigkeit 
versetzt. In seinem Werke über Orthomorpliie Vol. II. S. 550. 
stellt Dclpech folgende Hegeln für die Durchschneidung der 
Sehnen auf. 

1. Eine Sehne, die man durchschneiden ^viü, (larf nicht 
entblöfst werden. Die Durchschneidung nmfs veruuLttlst eines 
Umwegs, und nicht durch einen parallelen Haut^chuitt geschehen. 
Ohne diese Vorsicht würde man Gefahr laufen^ eine Exfolia- 
tion hervorzubringen. 

2. Gleich nach Durchschneidnng der Sehne miüs man die 
Enden in gegenseitige Berührung bringen, und sie durch einen 
passenden Apparat bis tu ihrer Vereinigung erhalten. 

3. Diese Yerainigang kann nur dureh eine fibrcfoe Masse, 
durch Narbenanbatane gwhehm* Ehe diese ihre gamie Festig- 
keit bekommt» mnfii man ihr dordi eine aUmähli^ vers^kle 
Extension die Ausdehnung geben, welche den verkürsten Mus- 
keln fehlt 

4« Ist diese Amdehnimif eriang^ ao mofa man die Theile 
''in ihrer Stellung erhalten, bis dieZwischenaubatans ihre ganse 
Festigkeit erlangt hat 

3Es scheint mir hier nicht der Ort snsein, die pathologisch- 
anatomischen Gründe SU entwickeln, ausd^endaeOurchschnei- 
diiTiii; der Achillessehne beim Kiumpfufse einen entschiedenen 
Vortheil verspricht. Die theoretischen Gründe dafür finden 
aidi auf eine sehr überzeugende Weise in Delpech's Schriften 
auseinander gesetzt. Ich werde mich darauf beschränken, den 
Nutzen dieser Operation durch Facta zu erläutern, glaube aber, 
ehe ich zu den meinigen übergehe, in der Kürze des Falles 
erwähnen zu müssen, welcher Dclpech zur Aufstellung obig^cr 
Kegeln gedient hat, und mir bei meinem Verfahren ein Finger- 
zeig gewesen ist. 



') Delpech hatte d«ueU»en knrs TOfhsr dordi «ine nsue Opemtiim 
▼on VaricoceU gehsUt 
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Delpech's Fall von KlumpfufB^ in welchem er die 
Achilleasehne durchschnitt. 

Der In aeiner Uinifchea Chirurgie beschriebene Fall betraf 
einen Knaben von 9 Jahren, der mit einem hohen Orade &iBß 
Klompfobes behaftet war. Im Mai 1816 verrichtete Delpech 
an ihm die Dnrchschneidnn; der Achilleisehne anf fönende 
Weise. £r liefs den Patienten auf dem Banche lie^n, stiefs 
die Klinge eines Bistooris hinter die Achillessehne, so daiSi an 
ihren beiden Seiten eine Hantwonde von der LSnge eines Zol- 
les entstand. Er sog das bstmment sogleidi wieder herans, 
und führte ein convezes Messer ein, dessen Schneide gegen die 
Sehne gerichtet war, mid durchschnitt sie damit von hinten In 
die Quere, ohne die daräberliegende Haut zu trennen. Der 
I*u& konnte auf der Stelle so weit extendirt werden, daft er 
mit dem tTnlerschenkel einen rechten Winkel bildete. Deil- 
pech befestigte alsdann den Fofs durch einen besondem Mecha- 
nismus in seiner früheren fehlerhaften Stellung, um dadurch 
die Berührung der Sehnenenden eu bewerkstelligen. Am sehn- 
ten Tage hatte sich Eiterung in der Wunde eingestellt, am 
12ten lösten sich einige sehnige Partien. Am 288ten Tage waren 
die Wunden fast ganz vernarbt, die Narben mit den Seiten 
der Sehne yerwacbsen. Die Enden derselben hatten sich durch 
einen dünnen Strang verbunden, der schon ziemlich viel Festig- 
keit zu besitzen schien. Cs wurde nun der Apparat so gestellt, 
dafs er den Fufs in Flexion zu bringen strebte. Der bisherige 
Apparat mufste indefs am folgenden Tage mit einem andern 
vertauscht werden, der dieser Absicht besser entsprach. Schon 
in einioren Ta^en war diese ^voit ffcdiehen. dala der Fufs mit 
dem Unterschenkel einen recliten Winkel bildete. In dieser 
Stellung wurde er einen Monat lang gelassen, damit die zwischen 
den Sehnenenden aussreschwitzteSubstana sich consolidiren könne. 
Sic war gegen 7>wei Zoll lang, und halb so dick, wie die Sehne 
selbst, tiber einen rechten "Winkel hinaus liefs sich der Fufs 
durchaus nicht biegen. Der Kranke lernte nun mit Hülfe eines 
Maschinensliefels bald sicher gehen und laufen *), 

Delpech's Verfahren in diesem Falle erfüllte die Indica- 
tioneu xiiclil ganz, weiche er selbst aufgestellt hat **), Es erfolgte 



^) Dr. Eouvier hat im Jahre 1836 den jungen Mann in Paris ausfindig 

gemacht, und sich von der Fortdauer meiner Heilung- uberseug^. 
') Ohne Zweiiei hat Delpeoh diese Indicationen erst aufgestellt naoh- 
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eine Exfoüatiün der Seime, und die lieilang^ der Wunden ging 
daher sehr lan^am von Statten. Ich glaubte deshalb einen 
anderen Weg einschlagen zu müssen, als ich Gelegenheit fand, 
die Operation Mlbet avamäbeii. 

L Klumpfuls. Darchsdmeidung der Achillessehne. 

!• Georff 19 Jahre alt, Zögling des Sdnülehrer-Seml- 
nan an HannoTer, und ans einer Vorstadt dieser Restdens fe* 
bürtig, hatte nach seiner £lteni Aussage im 4ten Iiebensjahre 
eine Veri^üdnn^ des linlEeaFiilses erlitten, welche sich allinäh- 
lig ohne Snüirare Veranlassung entwicheltoy anfSnglich durch 
angewandte Mittel und Apparate sich bessert^ dann aber trota 
aller von mehreren geschickten Wundäraten geleisteten Hülfe 
-wieder zunahm, so dafs das Auftreten bald ganz unmöglich wurde» 
Die £xcoriationen und selbst tiefe Geschwüre, welche nach den 
Kurversuchen entstanden waren, YCrbauden sich mit einer Gariea 
des Ossis metatarsi digiti minimi, welche mehrere Jahre an 
ihrer Heilung erforderte. Dieser üble Erfolg^der Kurversuche 
hatte die Eltern veranlafst, denselben gänzlich zu entsagen, und 
da jedes Auftreten unmöglich war, so liefsen sie ihrem Sohne, 
als er 14 Jahre alt war, eine Art von Stelztui's machen, der 
auf dem Sitzknorren seinen Stutzimnlci nahm, und um "Nvelclien 
das }Jf in gebunden und gesclmalit wurde. Mit diesem ziemlich 
abendienerlicli aussehenden Apparate Iconnte der junge Mensch 
mit lieiliülfe eines Stockes bei trockenem, und einer Krücke 
bei nassem Wetter ziemlich sicher, wenngleich nicht schnell, 
von der Stelle kommen. 

Mein Etablissement einer orthopkdiscben Anstalt in Hanno- 
ver veranlaTste den jungen Mann, im October des Jahres 1830 
meine Hülfe gegen sein Übel in Anspruch au nehmen. 

Ich fimd an seiner linken unteren ETtremitSt «inen im höcfa- 
aten Grade ausgebildeten Klumpfiib; die Zdiea waren stark 
nach innen und unten gebogen, der MubereFuiSirand stand gana 
nnter der Aze des Unterschenkels, und der ganae Vaü i^ar 
durch die Contractur der Wadenmnskeln so estendirt, dafii die 
FufsTÜnder mit der vorderen Seite des Unterachenkeb eine gerade 
ünie bildeten, Obeihalb das inifiwrenFnliirandea befanden sich 



d«B «r dofok dtasen Fall tfbw di« GsAihren dar Darchsrhiwidmig 
der AchmeiobwiC beldiit woideii wir. Bütte er diss« Operation wie- 
deribol^ so wilidetrvfraniAlidieinaBderesTev&iinBgtwifl^ 
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die Rudimente der durch das Gehen daselbst in früherer Zeit 
entstandenen beiden Schwielen. Über dem Osse metatarsi dig-iti 
minimi befand sich eine Zoll lan^e, mit dem Knochen verwach- 
sene Narbe. Die Beweglichkeit des Fufses war äufserst gering. 
Der Unterschenkel war sehr abg-emag-ert, von der Wade, welche 
sich ganz in die Kniekehle hinaufgezogen Latte, war kaum 
etwas /.IL iühlea, wenn man sie nicht durch Beweg-ung lUs l iifses 
in Ihatigkeit versetzte. Durch den 5jährigen Gebraucli des 
StelzfuTses hatte der Unterschenkel im Kniegelenke eine beträcht- , 
liehe Abweichung nach aaCMn erlitten* Die Länge beider Extre* 
mitäten war indeft, wena mm auf diese KrUminnngeu Rttc^* 
flicht nahm, ySiUg gleich. Das rechte Beio war eehr mtukel- 
krüftt^ entwickelt; der rechte Fnfli hatte indefii einen ao gew^lb* 
ten Rücken» daTs er dadurch merklich aa Xjange eingebi&firt 
£11 haben «chieii, und iich demPes eqnians nSherte^ ohneindeb 
jemaU dnrch dieien Bau in leinen Functionen beeintrSchtigt an 
werden. Ich erwfihne dieses Umstandes besonders, weil er auf 
einen gemeinschaftlichen Focn« der Entstehung des Klnmpfnljws 
in der Mednlla spinalis hinweist. 

Unter diesen Umstanden war die Prognose natSrlidi sq 
schlecht wie mc^glich; auch aogerte ich nicht, den jnngen Mann 
damit bekannt au machen. Da dieser indeCi entsdilossen war» 
sieh jedem Heilverfahren an unterwerfen» mid da es fttr seine 
Carriere als Schallehrer von der groTsten Wichtigkeit war, daHs 
er seines entstellenden Apparates überhoben werde, so entschlob 
ich mich» einen neuen Versuch zur Verbesserong des Fufses su 
unternehmen, woau ich durch die noch vorhandene Beweglich- 
keit berechtigt su sein glaubte. Eine dreimonatliche Behand- 
lung durch extendirende Apparate hatte keinen anderen Erfolg, 
als die Entwickelung der Planta pedis, und eine Verbesserung 
in der Stellung der Fufsränder, auf die Contractur der Waden- 
muskeln hatte sie wenig oder gar keinen Einflufs gehabt. £s 
entstanden alsdann durch Anwendung einer gröfseren Kraft ver- 
mittelst des später beschriebenen Apparats Excoriationfn an der 
Fufssohle, deren fToiluni^ Tnelucre Wochpu erforderte. Sie 
mufsten um so leiclitor eiitsiehen, da der iuls eine besondere 
Neigung zum StlpA itzen besafs, und die Haut der Fufssohle 
durch die lauge Ruhe der Extremität sich verdünnt und erweicht 
halte. Da ich mich von der Erfolglosigkeit der Anwendung 
ausdehnender Apparate überzeugt, und das Haupthindernifs 
der Besserung in der Contractur der VYadenmuskeln erkannt 
hatte» beschlols ich als letztes Mittel die Durchschneidung der 



Digitized by Google 



- 

Achillessehne vorzunehmen, eine Operation, zn welcher der 
jange Mann ohne Widerrede seine Einwilligung gab, da er noch 
immer das lebhafteste Verlangen tru^, wieder hergestellt zu 
V. weiden *). 

Am 28sten Pebruar 1831 schritt ich, in Gegenwart des Herrn 
Dr. Dammes imd eini^ meiner Zuhörer von der chirurgi- 
schen Schuley sur Operation. Der Patient salb yor mir anf einem 
Tische» indon er mir seine linke Seite snwandte> ein Assistent 
fixirte das Knie^ ein sweiter faüirte den Fnb, nnd flectirte ihn 
dergestalt, daüb eine starke Anspannnn^f der Achillessehne ent- 
stand. Ich selbst ergriflf ein spitses, g^rfimmtes und gana 
sdimales Fistelmesser, und stie& dassäbe swei Zoll oberhalb 
der Inserttcm der Sehne «wischen dieser und derTibia ein, den 
Rächen des Messers gegen dieselbe gekehrt, dieSchtMide sonah 
an der Sehne, da£s dieselbe schon beim Durchdringen des Instru- 
ments mit einem krachenden Geräusche getrennt wurde. Meine 
Absicht, möglichst kleine äufsere Wunden zu machen, um den 
Zutritt der Luft, Eiterung und Exfoliation der Sehne zu ver* 
hüten, hatte ich so ollkommen erreicht, dafs die Spitze des 
Fistcimcssers an der entgegengesetzten Seite nur eben heraus- 
gedrungen war, ohne eine blutende Wunde zu Ycrursachcn ; 
an der Stelle des Einstichs hatte diese nur die Breite der Klioffe. 
Die Achillessehne hatte sich dur( h die von dem Gehülfen be- 
wirkte kraftvolle Biegung des Fulses gegen die Schiiri<le ang^e- 
dningt, und war so getrennt -worden, ohne dafs eine ihrer Lüige 
-entsprechende Hautwunde entstanden wäre. Die Blutung war 
höchst unbedeutend. Die spontane Zurückziehung- der Achilles- 
sehne war sehr gering, durch Flexion des Fufses indefs entstand 
ein Abstand von % Zoll zwischen den Enden, ohne dafs dadurch 
die Form des Fufses wesentlich verbessert worden wäre. Diese 
liücke wurde durch Extension des Fufses yollkommen wieder 
ausgefüllt, so dafs die beiden Enden sich in genauer Berfihnmg^ 
hefiemden. Ich schlofs die beiden kleinen Wunden durch ein 
Paar Streifen englischen Pflasters, legte su beiden Seiten der 
Achillessehne schmale Longuetten, welche ich mittelst der ersten 

♦) Ich entschlofs mich um so leichter zu dieser Operation, Ich btti 
dem NaturforscKerverein im September 1830 m Hamtur^ der Ampu^ 
tation eines jungen Mädchens beigewohnt hatte, welche an emem 
Klumpfulse litt, der langst nicht ao schlimm war, wie der meines 
Patloiten. Einige der vorzügliclitteik diutschen Qkxrai^n wsrtn 
dabei zugegen und fiber die Nodmndigkeit der AmputetU» des 
Untmchmkels etnvemttnden. 



Digitized by Google 



- 61 — 

Touren einer Binde beCiestigste, die dann in tdUfi&migen Touren 
denFofo umgab, und denselben in Extension erhalten bestinunt 
war. Die Anlegung einer Schiene hielt ich nicht für nothwen- 
dig, weil die Atrophie der Muskeln keine Venchiebiing der 
Srimenenden erwarten lieCk 

Der Kranke legte seine Extremität mit der äuTseren Seite 
anf ein erhöhetes Kissen. Am dritten Tage nahm ich den Ver- 
band aby fand die Hautwunden -verklebt, die Sehnenenden schie- 
nen etwas geschwollen xu sein, und war«n gegen BerUhrung 
empfindlich, am inneren KnSchel hatte sich ein kleines Extra- 
vasat geaeigt Bewegungen des Fufses wirkten nicht auf daa 
obere Sehnenende. Am sechsten Tage nahm ich wiederum den 
Verband ab. Das Extravasat hatte sich sertheilt, die Sehnen- 
enden hatten sich mit einander vereinigt, so dafs vorsichtige 
Bewegungen des Fuldes auf das obere Ende wirlaen, indem sie 
dasselbe anspannten, und tou d«r hinteren Fläche der Tibia 
entfernten. Die Anschwellnng der wiedervereinigten Sehnen« 
partic war kaum su bemerken, sie zeigte indefs noch grolte 
Empfindlichkeit. 

Am löten Tage nach der Operation hatte sich dieselbe 
grofstenlheils verloron, die beiden Enden Inneren schon so fest 
mit einander zusammen, dais der Patient durch willkürliche 
Bewerbungen des Fufse« die Wadenmuskeln in Thätigkeit ver- 
setzen und die Achillessehne anspannen konnte. Die Lücke 
zwischen beiden Enden liels sicli nur uiulrutUch durch das 
Gefühl erkennen. Nun glaubte ich, dais der Zeitpunkt gekom- 
men sei, wo die Extension der Zwischensubstanz beginnen müsse, 
und legte deshalb den Apparat an, dessen Abbildung ich hinzu- 
gefügt habe. Der Fufs bildete in diesem Apparate niit dem 
Unfcrsclienkel einen beträchtlich stumpfen Winkel, liefs sich 
indci'd sogleich unter dieAxe des Unterschenkels stellen, so dafs 
es nur auf eine Verlängerung der neugebildeten Zwischensub- 
stanz ankam, um dem Fufse seine richtige Stellung wiederzu- 
geben. Die Umdrehungen derStellwalze durften in den ersten 
Tagen nur sehr irorsichtig gemacht werden, weil nnyorsiditiges 
Anspannen der Sehne die neuen Adhasionoi hätte serreiCsen 
kfinnen, und weil bei starkem Aneiehen sich Sdmieraen in der 
vernarbten Stelle aeigten. Nach Verlauf einer Woche indefs 
konnten die Umdrehungen häufiger gemacht werden, ohne 
Schmerzen za yemrsachen. Am Ende der 8ten Woche nach 
der Operation stand der Tnfa im rechten Winkel mit dem Unter- 
achenkely ich konnte daher dem Patienten einen Stiefel machen 
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lassen, mit einer eisernen Stange an der änfseren Seit^ dto dem 
Fufsgelenke ^genüber durch ein Charnier gebrochen war. An. 
dem Charnier befand sich eine Schraube, deren Umdrehungen 
den Winkel verkleinern konnten, den der Fufs mit dem Unter- 
schenkel bildete, ohne dem Charnier seine idewe^lichkeit zu 
rauben. Mit lUilfe dieses SliefLls konnte der juij;;e Mann 
sogleich aultreten, und jiilt Hiiife eines Stocks durchs Zimmer 
o-ehen. Das durch jahrelange Unthatig-keit a^eschwächte Hein 
ermüdete indefs sehr bald, und fing an zu schwellen. Von nun 
an machte er tägliche tlbungen im G< Imn, zuerst im Zimmer 
und dann im Garten, \v<jbei er an Kraft und Sicherheit so 
schnell zuualaji, dafs er 14 Tage nach dem ersten Auftreten 
schou einen Weg von einer Viertelstunde hin und zurück machen 
konnte. Anfangs lielji idi ihn Nachta. noch immer die Maschine 
anlegen, nnd nur am Tage den Stiefel tragen ^ da jedoch die 
Anlegung desselben durch die (idematSse Gesch-wnUt beschwer- 
lich wurde, welche sich dnrdi das Gehen eingestellt hatte, so 
lieb ich nnn den Stiefel Ta|f und Nacht tragen, und nnr swei- 
mal täglich anssiehen, um denFub mitKampherspiritns reiben 
und einwickdn sa lassen. Nachts wurde die Schraube am 
Fursgelenke yorgeschroben, um dadurch diefnüssohJe von einem 
rechten mehr in einen spitsen Winkel mit dem Unterschenkel 
%u bringen. Die Länge der gebildeten Zwischensubstanz liefs 
sich nicht genau durch das Gefühl erk^mneu, weil ihre Anfangs- 
punkte sich nicht bemerkJich machten, und nur in der G^^d 
des Schnittes fühlte man, dafs die Sehne verdilnnt sei. 

Die Stellung des fuflses, wenn er sich selbst überlassen 
blieb, war vollkommen rechtwinkelig, der äufsere Fufsrand 
stand völlig horizontal. Die ödematöse Geschwulst indefs war 
ziemlich hartnackig, und entstellte noch die Form des Fufses. 
Durch beharrliche Fortsetzung spirituoser Waschungen und 
Bäder von Brannlweinswäsche verlor sich dieselbe in Zeit von 
2 Monaten, wobei die Sicherheit des Ganges immer zunahm, 
und die Wademnuskeln an Umfans sewannen. Sie safsen indels 
beträchtlich höher, als an dem rechten Unterschenkel, ein siche- 
rer Beweis, dafs die Formverbesserun des Fufses nicht dem 
Nachg^eben und der Verlängerung der Muskeln, sondern der 
leadinösen Zwischensubslanz zuzuschreiben war. Im enterearen- 
gesetzten Falle hätte die Wade sich aus der Kniekehle lierunter- 
gesogen, wie dies bei Behandlung der Klumpfüfse durch bloDse 
EztensicMi jedesmal geschieht 

Die ttble Biditung des Kniegelenkes infolge desGebtfvnchs 
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des Stel7ifurse8 verlor sich mit einer aulTallenden Schnellis^keit, 
so dafs sie ein halbes Jahr ii.icli tlt r Uperaüun völlig versclnvun- 
den "war. Es sind jet^t seit dieser 1 Jahre "verflossen, die 
iorm des Fufses hat sich in dieser Zeit fortwährend gebessert, 
so dafs er gans seine natürliche Richtung ohne Neigung der 
Fufsspitze nadi innen besitzt $ der Umfang des ganzen Unter- 
schenkel! bat beträchtlicli m^nommen, steht indefk dem der 
rechten Seite bedeutend nach. Die Neig^n^ zum Oedem hat 
aich {;anz yerloren. Schon aeit V, Jebre bedarf der jun^eBIanii 
seines mit einer eisernen Stange yeraehenen Stiefels nicht mehr, 
sondern gdit b^ ^tem Wetter mit einem g^öhnlichen Schnür- 
stiefel ohne Stock mit grofser Sidierheit, nnd ohne dafs man 
seinem Gange den früheren Znstand des Pnbes ansehen könnte, 
da er denselben ohne Anstrengung nnd ohne besondere Aiiff 
merksamkeit selbst bei schnellerem Gehen mit der füftspitse 
nach Torn anfietat 

Eine Qnetsehnng, welche der Fnb im Lanfe des leisten 
Sommers dnrdi einen nenen engen Stiefel erlitten^ swang den 
fangen Mann, einige Wochen lang das Hans sn hüten nnd nicht 
anfsatreten. Während dieser Zeit der Ruhe yeranderte sich 
indeiSi die Stellung des fnlSHSS in keiner Hinstdit, sumBeweise^ 
dafs die gebildete Zwischensubstanr. keine Neignng, sich msam- 
menaiuiehen, mehr besaJÜi» wie Farben dies nn Ihnn pfl^en. 

n. Klumpfufs. Darchscbneidiiog der AchiUessehne. 

2) M. B. B., Israelit, aus Uitzacker gebürtig, 32 Jahre alt, 
wandte sich im Mai 1832 wegen eines Klnmpfufses der linken 
Extremität an mich, nachdem er von dem glücklichen Resultate 
des so el)cn crr.rihltcn Falles gehört hatte. Er erzahlte mir, 
dafs im Alter von 1% Jahren in einer hitzig-en Krankheit, die 
mit Krämpfen verbunden war, die ersten Spuren des Klurap- 
fuises sich «rezeijrt hätten, dafs dieses "Übel allmahliof zuorenom- 
men habe, ohne ihn indefs in seiner früheren Jng^end sehr am 
Gehen zu hindern, so dafs er das Geschäft eines Vielihändlers 
ergreifen konnte, nnd starke Tagemärsche auszuhalten im Stande 
srewesen war. Kurversuche waren mehrmals unternommen 
worden. In den letzten Jahren war das Gehen beschwerlich 
geworden, und er war von Zeit zu Zeit genöthigt gewesen, 
einige Tage das Bett zu hüten, weil sich lebhafte Schmerzen 
im Fufse durch das Gehen erzeugten. 

Im vergangenen Jahre indels hatte er an der rechten Seite 



Digitized by Google 



— «4 — 

dam lielftenbrach« durch Anstrengungen, welche er gemacht 
hatte, vm einen widers]riiiifitigen Ochsen festsnhaiten, hekommen. 
Dieser Umstand nnd dieSchwicfigheity welche er indenletaten 
Jahren gefunden hatte» anf seinem yerhrünmiten Fnfte fortsu- 
kommen, hewogen ihn» dein Geschäfte eines Viehhändlers an 
entsagen, nnd sich in Hannover zum Schäditer ansaabilden« 

Sein EUnmpfnfs hatte fast den höchsten Grad erreicht Der 
finlÜMre Fnbrand war so nach nnten nnd innen gewichen, nnd 
die Zehen so nadi nnten und innen g^cliriimmt, dafs er mit dem 
rufsrücken auftrat, der desba!]) mit einer dicken, hornartigen 
Schwiele bedeckt war. Die Fufsspitze war so nach innen ge- 
richtet, da£; sie beim Gehen \ nach hinten widi, nnd beim 
Vorwärtsschreiten jedesmal das Fufsgelenk der gesunden Seite 
streifte, so dafs dieses dadurch häufig wundgescheuert wurde. 
Die Ferse war sehr in die Hohe gezogen, und kam beim Gehen 
ear nicht mit dem Fufsboden in Berührunor. Die Achillesseline 
■war dünner, als ara gesunden Fufse, die Wadenrauskeln waren 
ziemlich entwickelt, safsen aber hoch in der Knieli< ble. 
Trotz der äufserst verkrümmten Form des Fnlsts waren seine 
Gelenke noch beweglich, sowohl durch die Willkür des Patien- 
ten, als durch äufserc Kraft, indefs waren die Bewegungen des 
Fnfses doch nur sehr beschränkt. Diese noch vorhandene Beweg- 
lichkeit vermochte mich zu dem Entschlüsse, selbst ia diesem 
veralteten und weit gediehenen Falle die Durchschneidung der 
Achillessehne zu versuchen. AuCser dem lebhaften Wunsche dea 
Patienten, von seiner Mi&gestalt befteit zu werden, sprach noch 
för dies Unternehmen, dafs der üntersdienkd keineswegs atro* 
phisch, sondern verhältnifsmäTsig gut genShrtwar, ein Umstand, 
der sich ans dem forlgesetaten Gdien ToUkommen erklärt^ nnd 
dab der FnTs an Excoriationen gar nicht graeigt gewesen war. 
Es hatte sich nnr bei länger fortgesetetemCrehen eine Gesdiwnlst 
nnter der Schwiele nnd am ftnükeren Knöchel, der&stdenBodoK 
beröhrte, gebildet, die nach einigen Ruhetagen wieder tct^ 
schwnnden war. Ich dnrfte daher daranf rechnen, dals der 
Fnfii bei den Knnrersnchen einen beträchtlichen Druck würde 
ertragen ktlnnen, ohne Excoriationen zu bekommen. 

Ehe ich zur Operation schritt, enifdüte ich mit dem Mes- 
ser die schwielige Epidermis auf dem Fufsrücken nnd dem äufse- 
ren Fulsrande, die an einigen Stellen die Dicke von % 'Zioll 
bcsafs, wickelte denFufs ein, liefs einen wollenen Strumpf dar- 
über ziehen, und befestigte ihn in dem spater beschriebenen 
Apparate. Während der ersten 3 Wochen suchte ich mit Hülfe 
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desselben den Fufs wieder unier die Axe des Untet sclienkels za 
bringen, was denn auch ^röfstentheils gelang, wenigstens so lange 
der FuTs in der Maschine stand. Alsdann schritt ich am 12ten 
Juni 1832 in Gegenwart meine« Vetters Dr. Eduard Stro- 
me y e r aus Güttingen und einiger meiner Schüler zur Operation. 
Ich trennte die Seime auf dieselbe Weise, wie in dem ersten 
Falle, nahm aber den Linslichspunkt etwa 3 Zoll oberhalb der 
Insertion derselben, um bei der späteren Anlage de« Apparates 
die Stelle der Durchschneidung sowenig wie möglich zu. drücken. 
Da die Achillessehne in diesen Falle etwas dicker war, als in 
dem ersten, so wurde sie beim Durcbstobea des Hessers nidit 
{gleich gSnslich f^etrennt, sondern dieses mnrste noch etwa Zoll 
an der entgegeoipeseisten Seite hinausgeführt werden, cÄie die 
Sehne mit einem knirschenden Geränsche ihre Durcbsdmeidnng 
SU erkennen gab. Die Sehnenenden wichen etwa % Zoll ans- 
einander» wenn man den Fufs, dessen Form dadurch noch nicht 
wesentlich f erbessert wurde, sn bie^n strebte. 

Dordh Ausstrecken des Fabes lielSien sie sich in Tdllige 
Beriihmng bringen. Die beiden Hautwunden, welche nur dUe 
Breite des Messers hatten, wurden mit Heftpflaster yereinigt^ 
nachdem die unbedeutende Blntnng durch kaltes Wasser gestUlt 
worden war; swei Iionguetten wurden längs der Achillessefane 
angelegt, und mit einer Binde befestigt, die dann wie im ersten 
Falle um den Fufs gelegt wurde. Wegen der grofseren Ent- 
wickelnng der Muskeln in diesem Falle hielt ich es für nöthig, 
eine gebogene sterile Pappschiene auf der vorderen SuISwren Seite 
des Fnftes zu befestigen, um jede willkürliche Bewegung des- 
selben unmöglich zu machen. Bald nach der Operation, und 
besonders in der darauf folgenden Nacht, stellten sich Krämpfe 
in der Wade ein, und zwar jedesmal beim Einschlafen, weshalb 
der Patient sich auch die glänze Nacht munter erhielt. 

Am folgenden Taj^e nahm ich den Verband ab. Die Seh- 
nenenden AS aren in Apposition. Ich wickelte nun, um den Con- 
tractionen der Wadennmskeln entgegenzmvirken , den ganzen 
Unterschenkel, vom Knie anfangend, ein, und legte dann wieder 
die Schiene an. Nichts desto weniger kehrten die VN adcn- 
krämpfe heftiger, als zuvor wieder, und der Patient verbrachte 
eine zweite schlaflose Nacht. Am zweiten Taore entfernte ich 
deshalb die Einwickclung der Wade, und Ueis blofs die Ein- 
wickelung des unteren Theiles der Extremität und die Schiene 
liegen. Die Krämpfe kehrten liiclit wieder. 

Am fünften Tage nahm ich die Heftstreifen ab, die kleinen 

fitroaeyer, Beitrii|e zur ojftnt. Ortliopädik. g 
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Wimd«ii waren geheilt, die SefaneoMideii hingen bereits mit 
«inandor Bosammen, so dalä Bewegungen des Fnfses das obere 
Ende ein wenig anspannten. Bis sum sehnten .Ta^e lieb ich 
nun den Torigen Verband liegen» vnd da alsdann die Yerbin- 
dnng der Enden einige Festigkeit erlangt sn haben schien» die 
sich durch strafferes Anspannen des obmn Endes bei Bewegun- 
gen des jFnfses ea erkennen gab» nnd die Empfindlichkeit der 
verletzten SteUe sich gröfsentheils verloren hatte» so schritt ich 
mm cur Anwendung des extendirenden Apparates» der au<A 
ohne Beschwerde vertragen wurde. 

Die Stellung desFuTses besserte sich nun sichtbar mit Jedem 
Tage, was man sehr genau an der Stellung des Fufsbreltes zur 
Schiene wahruehnien konnte. Der Patient selbst unterstützte 
durch seinen Eifer und seine Geduld diese Fortschritte sehr 
wesentlich, indem er jedesmal die Umdrehungen der Walze 
Tcnnehrte, wenn die Kraft der Extension nachgelassen hatte, 
und die Schnur schlaff zn ^Verden anfincr. Schon am T>ide 
der fünften Woche uach der Operation stand deri'uis im l i ch- 
ten Winkel mit dem Unterschenltel. Ich llefs ihn dali« r dcii 
schon vorhin beschriebenen Stiefel tragen, mit dem tr in eni- 
gen Tagen so gut gehen lernte^ dafs er nicht euunai eines Stockes 
bedurfte. Um die Verlängerung der Z^vischensub8tana noch 
ferner zu begünstigen, empfahl ich ihm, fleifsig auf die Spitze 
des Fufses zu treten, und so das Gewicht des ganzen Kor|iers 
zur Extension zu benutzen. Bei diesen Dbimgen stützte er sich 
anfangs mit beiden Händen, dann mit einer. Sie waren zuerst 
mit einigen Schmerzen in der v^narbten Partie verbunden, 
besonders wenn sie längere Zeit for^esetat wurden; spätinhin 
jedoch verloren sich dieselben vollständig. Während der Patient 
sich am Tage fleifSsig Bewegung machte, trug er bei Nacht noch 
den extendirenden Apparat, dessen Anlegung durch kein Gedern 
gehindert wurde, wie .in dem vorigen Falle. 

Etwa 10 Wochen nach der Operation verliefs der junge 
Mann Hannover in folgendem Znstande. Sein FuTs bildete mit 
dem Unterschenkel einen rechten Winkel, bog sich aber beim 
Gehen darüber hinaus. Die Fnfssohle berührte beim Auftreten 
gleichmäfsig den Boden; von der früheren Mifsgestalt war indeft 
eine starke Wölbung des Fufsrückens geblieben, die augenschein* 
lieh von einer Krümmung in der Continuität der Mittelfoftknocben 
herrührte, a uch war der Ballen etwas nach innen gewandt *)• 

*) Dieser ÜbcUtand würde ebonfaUa gehoben worden seiil, wenn ich wie 
in mehreren qmteren Fällen, dif» Sehne des Flexor haUvcis longus 



Digitized by Google 



— «7 , 



Bei aufmerksamem Gehen setzte er den Fufs answarts, bei 
nachlässigem oder schnellem Gehen wandte sich die FnfsspitKC 
norh etwas nach innen, ohne indefs an den gesunden Fnfs ku 
slolsen, und ein iliingen des Oberkörpers nach der linken Seite 
■verrielh die lange Gewohnheit des Hinkens. 

Die Wadenmuskein hatten sich merklich entwickelt, sal'sen 
aher auch höher, als an dem rechten Unterschenkel; die Lange 
der Zwischensubsian/. der Achillessehne liefs sich hier ebenfalls 
nicht dentlich erkennen, obgleich ia diesem Falle die Verdün- 
nung au der Stelle des Durchschnittes merklicher war, als 
in dem ersten. Der junge Mann konnte, ohne zu ermüden, 
fast den ^nsen Ta^ auf dcnFüfsen sein, und war so glücklich 
über den Erfolg der Knr^ dafii er versicherte^ diese halie nicht 
blofs seinen Fnft* sondern sein ganses Wesen verändert, indem 
sie ihn von einer Schüchtembeit befreit habe, mit der ihn frtt- 
ber stets der Oedanke an' seine Mißgestalt erliillte. 

Beide jungen Leute babe ich nach Beendigung ihrer Knr 
dem SrsÜidien Vereine in Hannover vorgestellt 

Daa Resultat dieser beiden Beobachtungen bestätigt nach 
meiner Ansicht vollkommen den schon von Delpech gegen die 
Einwürfe der Pariser Schule gerichteten Ausspruch: 9,dafs die 
Dnrchschneidung der Achillessehne in fällen des 
KInmpfnfseSy wo die extendirenden Apparate auf 
unüberwindliche Schwierigkeiten atofsen^ ein un- 
schätnbares Mittel sef Darauf müssen wir auch wohl 
vor der Hand die Indication va dieser Operation beschränken, 
und einer späteren Erfahrung rnnfs es anheim gestellt werden, 
ob sie nicht auch auf solche Fälle ausgedehnt zu werden ver^ 
dient, wo extendirende Apparate« die Form des Fufses verbes« 
Sern, wo diese Verbesserung aber nicht von Dauer ist. Solche 
Fälle würden indefs einige Modificationen im Verfahren noth- 
wendi^ machen, um eine hinreichend lange Zwischensubstans 
£tt erlangen, und nicht blofs auf die Muskelfasern zu wirken. 

Man wird in Zukunft mit so geringerem Bedenken diese 
Operation in geeigneten Fällen unternehmen können, da es sich 
erareben hat, dafs die Thäti^rkeit der Wadenmuskeln nicht 
dadurch beeinlrachti^t wird, sondern diese blofs etwas höher zu 
sitzen konnnen, ein Übelsland, der nicht in Betracht gc/o^^en 
werden kann gegen die Vortheüe, welche die verbesserte Stellung 

und Pinien TTioül der Aponeurosi5; plantr^ris durohschnitten hätte, 
welche sich ia straffer Spannung befanden. 

5* 
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piwÜat, Es eri^ebt iicli ferner m neinenlieiden Beobachtmigen, 
dafidieDordiMbiietdung der AchiUeiseliiie «ach in denFillen von 
Nntoen sei, wo die fehlerhafte Stellmi{p dee FnfMS nicht durch 
die Contractnr der Wadennraskeln all^ nnteihallen wlrd^ da 
in beiden die Durchschneidong der Sehne für den Angenblick 
die Stellnni; desFoftea nicht vesentUch'verbefBerte» eelbstvemi 
man beträdhfliche Kraft anwandte, um den FnTs an biegen. Der 
Wideretand, welchen die Ligamente dee Fnfiigelenkes leisteten^ 
konnte erst allmählij^ durch den Apparat überwunden werden« 
Es geht indefs besonders aus dem ersten Falle hervor, dafs die 
Wadenmuakeln den voraüglichsten Widerstand leisten, da der- 
selbe Apparat sehen voriier angewandt worden war, ohne die 
Stellung des Fufses su verbessern, indem er sehr bald Excoria- 
tionen hervorbrachte, welche seine weitere Anwendung unmo^ 

lieh TnaclitPn. 

llntpr den Veränderungen, welche ich mit Delpech's 
Veifalii en mir erlaubt habe, scheint mir die vorzii^rHchste in 
der Art der Durc lischneidung zu bestehen. Die Vorlheile die- 
ser Abänderung springen in die Augen, da in meinen beiden 
Fällen die kleinen Wunden durch die erste Intention verkleb- 
ten, und schon am lOten Tao^e mit der Extension der Zwischen- 
substans angefangen -werden iiouate, zu welcher Delpech erst 
am 28«len Tage schreiten konnte. Auch verheilten die llaul- 
narben durchaus nicht mit der Sehne, ein Umstand, der sehr 
z.U. berücksichtigen ist, da in letsterem Falle die Zerrung der 
Haut während des Gdiene, wo die Sehne auf- und abgleitet, 
sehr besdiwerlidi werden kann. Sehr bemerken«werth ist in 
beiden Füllen die gleichmSÜiige Crsevgung der ZwiMhentnb- 
etans, da aie an Dicke eo wenig der Sehne aelbet nachgiebt, 
dafs man nur durch Yergleichnng mit den Hantnarben die Ter- 
dünnte Stelle entdecken kann, ein Factum, von welchem «ich 
meine Herren Collegen im Krstlichen Vereine sSmmtlich über* 
sengt haben« Diesen Unutand, der in Delpech'e Falle nicht 
Statt fand, kann ich mir nur dadurch erklären, dafs bei meiner 
Art der Durdiscimeidung Termuthlich die hintere Wand der 
Sehnenscheide unverletzt bleibt, und diese gewiMermafiien der 
ausschwitzenden Lymphe als Form dient. 

Ich habe mich eines anderen Apparates, als Delpech, 
bedient, weil mir die sichere Anwendung des meinigen bekannt 
war, und Delpech selbst mit dem seinigen nicht zufrieden 
ge^vesen war. Ehe man in schli'niinen Fällen des Klumpfufses 
sur Operation schreitet, halte ich es iur wesentlich nütslich, 
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einige Wo dien vorher den Apparat anzulegen, theils um die 
seitliche Abweichuu^ des Fufses zu verbessern, theiis um sich 
einige Übung in der Handhabung desselben zvl erwerben, damit 
nicht durch ungeschicktes Anlegen nach der Operation Excoria- 
tionen entitfllMii, weldi» für längere Zeit dieKoriiiileflMraclieny 
wobei denii der günstige Moment für die Extension der Zwi- 
•chensubttens Torstreichen kann. 

Bei dieser Gelegenheit kann icli nicht nnterlassen» den 
Wonscli auszusprechen, dafs Vorsteher hlinischer Anstalten nnd 
HospitSler von SSeit an Zeit KlampfofiAranke rar Behandlong 
anfiiehmw machten, damit jnnge Arate Gelegenheit finden» das 
Dbel nnd seine Behandlung au stndiren. Dies ist bisher so sel- 
ten gesdbehen, dafs ich während 5 Jahren, in denen ich die 
berühmtesten Kliniken und die grtJCiten Hospitaler Enropa'a 
besucht habe^ keinen Fall dieser Art hatte behandeln sehen. 
Und doch ist die Wiederherstellung der Form des Tube» tou 
der grofsten Wichtigkeit für das Lebensglttck des KlumpfiUjn* 
gen, und sicherlich verdient ein solchiff die Aufnahme in eine 
öffentliche Anstalt nicht minder, als so mancher, der als Gegen- 
stand der Chinirgia cnrtorum die Anfinerksamkeit von Leh- 
rern und Schülern fesselt 

■ H i n s» < > I I «t u 

Meine zweite Abhandlung über Durcbschneidimg 

der Achillessehne. 

(Rsttfs Magaain, Bd* 41. S. 169. Gleicl^itig eradiisiisiiiiideoArcluTes 

gte^rales d« md d tc int, Paris.) 



Wenn ich nach einein kurzen Zeiträume schon wieder den' 
selben Gegenstand zur Sprache bringe, so geschieht dies vor- 
züglich in der Hoffnung, einer zahlreichen Classe von Leiden- 
den dadurch nützlich zu werden. Die Contracturen der FüTse 
bilden, besonders unter der geringeren Classe, eine so ergiebige 
üueile meiii.cLliclieri Elends, dafs mau fast in jedem gröfseren 
Dorfe einzelne Individuen antrifTt, deren Existenz durch ein 
solches Ühel verbittert und deren Erwerb dadurch gehindert 
wird. Ein Heilverfahren, welches im Stande ist, Füfsei die 
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nadi den bi«h«r befoljpten GmncbSts«!! meisten« der Amputation 
anheimfielen^ in einem Zeiträume wieder in einen vSUi^brancli- 
baren Znxtand zu versetzen^ irelcher kaum zur Heilnn^p der 
jbnpntationswunde linireichen würde^ verdient deshalb wohl so 
"viel "wie möglich der Vergessenheit entrissen zu werden. 

Die nachfolgenden Fälle sind, mit Ausnahme des letzten, 
in Hinsicht auf den Grad und die Dauer des tJbels nicht mit 
den beiden früher erzählten in Vergleich zu stellen 5 man wird 
mir vielleicht den Vorwurf machen, dafs überhaupt die Durch- 
schneidung der Acliillcsseline nicht indicirt gewesen sei , da 
die Möglichkeit vorhanden war, die iorm des I'ufses durch 
Apparate wieder herzustellen. Indels würde in allen drei Fällen 
ein lange dauerndes Verfahren ganz uuanwendbar g-ewesen sein, 
und in Hinsicht auf das Resultat verdient die blols nie( lianische 
Behandlimo' keinen VorzuiT, indem bei der Durchschneiduiiw' der 
Seimen dieitlljc Inttuciibarkeil und Beweglichkeil erlangt wird. 
Vielleicht vt-nlient diese noch dadurch den Vorzug, dafs dabei 
ein Riickiall weniger wahrscheinlich ist. Ei iahrenen Wund- 
ärzten wird CS nicht unbekannt sein, wie grois die Neigung zu 
Rückrällen bei den Contraclureu der FüXse ist, und welche fort- 
gesetzte Aufmerksamkeit erforderlich ist, um sie zu verhüten« 
Die Kor hebt in fielen HOlen wohl die vorhandene Deformität, 
das Gleichgewicht swischen den Flexoren mid Extensoren wird 
aber nicht immer völlig wieder heigestetlt» und so suchen die 
stärkeren Wadenmtukeln das t)bel immer von neuem wieder 
hervoraubringen. Es ist mir ein Fall bekannt» wo diese Nei- 
gung zum Rückfalle selbst nicht durch einen 4 V«|Shrigen Aufent- 
halt in einer berühmten orthopädischen Anstalt Überwunden 
worden ist» und nur durch grofse Aufmerksamkeit verhütet 
werden kann. Die Zwischensubstanz der durchschnittenen Sdb- 
nen aber verliort wie andere Narbra mit der Zeit die Neigung» 
sich zusammenzuziehen, und hemmt die übermäijiige Thätig- 
keit der Muskeln» ohne der Beweglichkeit des EvJÜu Eintrag 
za thun* 

HL Klumpfola« Durchachneidung der Acfaillessehnew 

Heinrich I,., 7 Jahre all, der Sohn eine.'; Gfirtners bei Han- 
nover, wunle Jiiit KlumpfüXsen geboren. Uurcli « ine fortwährende 
chirurorische ßehandluncr tmd Aufsicht wurde die Form seiner 
FüTse gebessert, besonders die des linken, walu emi der rechte 
immermehr verkrümmt blieb. Da der linke ziemlich brauchbar 
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war, so richtete ich mein Augenmerk mir auf den rechten. Ich 
fand den aufseren Fiifsrand stark nach unten gerichtet, die Fnfs- 
spitze nach innen und unten, den Unterschenkel sehr abi^ctnag-ert. 
Die ■willkürliche Beweglichkeit des Fufses ^va^ sehr uuI>tHleu- 
tend, indefs mit geringer Anstrengung konnte man den I'uTs in 
seine natürliche Richtung bringen. Sein Gang war sehr unvoll- 
kommen^ während er nnt der ganzen Sohle des linken Fufses, 
jedoch die rui:üjjpitze nach innen gericiitet, auftrat, konnte er 
nur sehr unsicher auf dem äufseren Rande des rechten Fufses sei- 
nen Stützpunkt nehmen, am fortzuschreiten. Da die bisher 
angewandten Apparate wenig Erfolg gehabt hatten, md neue 
Vemiehe der Art den Verhältnissen des Knaben nicht ange- 
messen "waren, so schlag ich dieDorchschneidnngder Achillesselme 
Tor, um auf diese Weise dieThätigkett der Flexoren und Exten- 
soren ins Gleichgewicht nt setsen. Ich verrichtete diese Ope- 
ration gans auf die schon früher beschriebene Weise am TUOstea 
Augost 183i. Eine schwache Blechschiene wurde angelegt, um 
die durchschnittenen Selinenenden in Berührung mit einander 
§m efhalten* Die kleinen Hautwunden heilten durch die erste 
Intention. Am fSnften Tage war die Verklebung der Sehnen- 
enden so weit eingetreten» dafs die Bewegungen des FuAes sich 
wiederum dem oberen Ende mittheilten 



•) An diesem Tage hatte ich das Vergnügen, diesen Rmiben dem Herrn 
6ehttiner«tK v. Gräfe -vorstellea su können, der mieb. bei «einer 
Durdhreise mit einem Beiitdie beerte. Hein verehrter Lehrer warf 
mir die Wmge mai, wcahaUi ich bidkt sogleich nach der Ihircltsehnei« 

dung die Stellung des Fufses zu verbessern ettche. Ich rechtfertigte 
inpi'n Verfalirpn damit, dafs durch Fritf^^rnung dor Selinenondcn un- 
mittelbar nach der Durchschnciduno" , dcrpu VL-rhoilunfj niÖirlicher 
Weise ganz gehindert werden könnte, indem die Anfüllung des Raums 
Bwiechok dok Enden mit Blat der Verklebung durch die erste Inten- 
tion nicht günstig aei« nach dar Resorption des Coagulams aber 
der durch den imbedentMideiL Schnitt erregte plastische Procefs viel- 
leicht schon wieder erloschen sein könnte. Indem man die Verkle« 
bung fiep Knden abwarte, würde daher die spätere Brauchbarkeit der 
WadoiDiiuskela weniger dem Zufalle untoi-vvorfen. Ati*: Versuchen 
über Wiedererzeugung der Sehnen, welche der Herr Vice-Director 
hiesiger Thierarzneischule, G ti n t h e r, an Pferden angestellt hat, ergiebt 
sich Übrigens, daß dieselbfr anch bei betxSchtlichem Substansveiinsf, 
«. B. bei Hinwagnabme eines Zolles ans der LSnge der Sehne, so 
voUständig eintritt, dafs sogar das streifige, silberglSnsende Gewebe 
in der ZrwischensubstanT: wieder erscheint. Diese Versuche wurden 
Übrigens mit beträchtlicher Entblölsung der Sehnen angestellt» und 
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Obgleich ich nicht daran zweifelte» dafi bei einem tojangwi 
Snbjecte die Zwischensubstanz eher einen gewiften Grad von 
Festigkeit erreichen urttrde» als bei Erwachsenen, 00 wagte ich 
es dennoch nicht, -vor dem achten Tage deren Ausdehnung m 
beginnen, weil bis dahin die verwundete Partie noch immer 
einen hohen Grad von Empfindliclilieit zeigte. Durch eine all- 
mählig^ verstärkte Extension nahm der Fufd alsdann sehr leicK 
seine natürliche Stelhin;^'^ in soweit wieder an, dafs er mit dem 
Unterschenkel einen Winkei von ungefähr 70 Grad bildete. 
In dieser StcUung^ liefs ich ihn 3 Wochen hindurch, entfernte 
alsdann den Apparat, und fand den Fufs gleich nachher ganz 
natürlich gestailet, die Zwischensubstanz jedoch, welche beträcht- 
lich dünner, als die Sehne war, halte nur etwa die Län^e von 
2 oder 3 Linien, die "Wade befand sich an ihrem natürlichen 
Platze. Die fehlerhalte Stellung des Fufses erschien jedoch schon 
wenige Stunden nach der Abnahme des Apparate ^ou neuem, 
ungeachtet eines Schnürstiefels mit eiserner Stange, dessen Ge- 
brauch in -wenigen Tagen sehr ■chmernhafl worde. Der Zostand 
des Knaben war also auf keine Weise gebessert« Es ergab sich 
daraus, daCi die fixtmion früher hätte beginnen mfissen» nm 
die Gestalt des Fiiftes durch eine VerlSngerung der Zwischen- 
snbstans und nicht durch ein Herabsiehen der Wade su Ter- 
heflsem. Da dies letetere der Fall gewesen war, so brachten 
die Wadenmuskeln sogleich die frühere Stellon^ wieder her- 
TOr» nnchdem sie ihre Energie wieder erlangt hatten. Eine 
Bweite Dorehschneidung der Achillessehne hätte diesen Fehler 
YerheBsern kifnnen» indeb die Eltern des Knaben widersetzten 
sich allen weiteren Rurrersnchen, Die nachfolgenden Fälle 
beweisen, dafs ich mir aus diesem mißlungenen Yennche die 
richtige Jjehre abstarahirt hatte 



di« Repvodaetioa erfolgte durch den FNcefs der Eiterung und 6r»> 

nulation. Da ohnehin bei Pferden die Reproductlon viel kriftiger 
ist, als beim Menschen, so darf das Resultat dieser Versuche nur mit 
groüier EinschrSnkung auf unseren Gegenstand angewendet werden. 
♦) Nach melnon lotzig'Pn, in der Einleitung ausgesprochen on, Ansichten 
Über die Wirkungsweise der Tenotomie kann ich obige Erklärung 
des Mifslingens dieser Operation nicht mehr gelten lassen. Vielleicht 
lag der Grund nicht «Uem an der qiSten ExUmaonf londem nuHk 
in hXufigem LSsen und Wiederfestmaohen der Maschine, welches 
die unverständigen Angehörigen eich crUnbt hattcnf ohne dafs ich 
damals davon in Kenntnifs gesetzt worden wäre, nnd wodurch die 
spesmodische Retraction der Wade ui^erhaltett wurde. Je fester die 
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IV. Klumpfufs. Durcbschneidung der Achillessehne und 
der Sehne des Fiexor haliucis longus, 

Heinrich L., 13 Jahre alt| der Sohn eines Banem, bekam 
in aeinein -?ierten Jahre ohne nachweisliche Unachen einen 
Klnmpfälti der rechten Seite. Es geschah nichts sn seiner Hei- 
lung, der Znstand des FuIms verschlimmerte sich daher immer 
mehr. Im Angnst 1833 wurde er meiner Behandlung über* 
geben. Die Yerkrümmong war bereits schlimmer^ als in dem 
Torigen FaUe^ es nahmen anch die Zehen daran Theil, beson- 
ders war die groCwZehe stark nach innen und nuten gesogen, 
und wurde in dieser Stellung Torsüglich durch denHexor hal- 
Inds longus festgehalten, dessen Sehne sich in einem hohen ^rade 
Ton Spannunj^ an der FnAsohle fühlen lieb* Eine starke Schwiele 
Über dem äuTseren Fufsrande entsprach dem gewöhnlichen Stäts- 
punkte während des Auftretens. Dies war jedoch nach kur- 
zem Gebrauche des Fiüiies so schmershaft, dafs der Knabe fast 
gans und gar dem Gehen entsagt halte, und dadurch bleich und 
mager geworden war. 

Die willkürliche Beweglichkeit desFufses war sehr gering, 
eine starke Gewalt war indefs im Stande, den Fufs zxim Theil 
wieder in seine natürliche S^ung auröcksuföhren. Das Bein 
war sehr abg;emagert. 

Ehe ich die Achillessehne durchschnitt, hielt ich es für 
nöthig, die Sehne des Flexor hallucis longus zu durchschneiden. 
Ich stiefs das Fisteimesser am inneren tur.Mande, ungefähr in 
dessen Mitte, hinter den sehr gespannten Tcndo, der beim Her- 
vortreten der SpUzo des Messers schon durchschnitten war. 
JNacli Anlef^ung einer Binde liefs ich den Fufs 3 Tage lang in 
einer ruiiigen Stellung, und legle alsdann den extendirenden 
Apparat an. Nach 8 Tagen hatte sich die Kichtnng sämmtiicher 
Zehen und der ganzen Fufsspitze wesentlich verbessert. Ich 
durchschnitt alsdann die Achillessehne am 15*Angast DieVer- 



getrenoten Seimen »chon wieder mit «inander Terwachien dal» desto 
mehr mttseen weAch» Unregelinitßi|^etteii die eagedetttetie Wirkung 

haben, während sie früher nichts geschadet haben würden. Die Lehr^ 
welche ich mir aus diesem Falle abstrahirte» dafs man die Extension 
gleich nach Heilung der «ufseren Wunde anwenden müsse, war des- 
halb ganz richtig, obgleich mein Haisonnemeut falsch war, indem 
ich die Bildung einer nicht hinreichend langen Zwisckenstthttans 
als, Unadbe des HHblingens ansah. 
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eini^uug ihrer Enden war am Sten Ta^ erfolgt, ich fin^ daher 
an, die SSwiachensnbstans en extendiren. Zehn Tage später 
schon bildete der FnJüi mit dem Unterscfaenliel einen Winkel 
Ton 70 Gr. Vier Wochen nach Durchschneidnn^ der Achille«- 
iehne vertaitachte ich den Apparat mitdemSchnürsti^ely indem 
die Aofldehnnng bei Nacht mit Hülfe der Schraube noch fort- 
gesetEt wurde. Der Knabe fing nun sogleich an va gehen, und 
zwar mit so grofser Leichtigkeit und Sicherheit, daÄ ich ihm 
schon am dritteorTage erlaubte, aussugehen, um sich auf einer 
gut gepflasterten StraiCse eine Viertelstunde lang ku belastigen. 
Dieses langentbehrte Vergnügen behagte ihm jedoch dennafsen, 
dafs er erst nach einem dreistündigen Spaziergange ^vicder 
heimkehrte, ohne dafs dies schlimme Folgen gehabt hätte« 
Vierzehn Tage später war er im Stande, einen Marsch von 
4 bis 5 Stunden zu machen. Sein FuTs hatte, mit Ausnahme 
einer leichten Einwärtskehrang der Fufsspitze, ganz seine natür- 
liche Gestalt und ^ya^ sehr beweglich; das Bein halte an Umfang 
ziig'Pnomnif'n. Ein Iialbe^' Jalir 8p;ilor .^ali ich ihn "svieder in 
demselben Zustande, aber er ^\'ar Idiiliend und stark geworden, 
und ging mit der grÖX'sten Leichtigkeit. 

y. Pes eqtiinus. Dnrchschneidung der Achillessehne und 
der Sehnen des Flexor und Exteusor hallucis. 

Ferdinand 9 Jahre alt, war mit einem Klumpfufse der 
rechten Seite geboren. Wlihrend seiner ersten Xjebensjahre 
wurde die Form seines Fuikes durch chirurgische Hülfe etwas 
gebessert. Im fünften Jahre wtirde er meiner Behandlung über- 
geben. Sein Fnb war damals so gestaltet, wie der unter Jtf 1. 
beschriebene. Durch passende Apparate stellte ich in 5 Mona- 
ten die Form des Fnfscs so weit her, dafs er mit Hülfe eines 
mit einer eisernen Stange versehenen Schnürstiefels sehr gut gehen 
konnte. . Zwei Jahre lang blieb er diesem Zustande, dann aber 
entstand während eines langwierigen Krankenlagers die Defor- 
mität von neuem. Im Dccember 1833 wurde er mir snm zwei- 
ten Male anvertraut. Der Fufs war um vieles schlimmer, als 
das erste Mal, und das Auftreten fast unmöglich. Der FaXsrückext 
bildete mit der Vorderseite des Unterschenkels eine convexe 
Liinie, die Zehen und der Metatarsus waren stark nach unten 
gekrümmf, die ^Srofse Zehe jedoch auf eine sauderhare Weise 

gegen den FuDsrücken ia die Höhe gezogen. Der einzig mögliche 
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Stützpunkt beim Auftreten war die Gegend der Articulaiion 
der ^rofsen Zehe mit dem Melatarsus ♦). 

Ich durchschnitt die Achillessehne am 10. Januar 1834* 
Die Eudeu waren aui 5ten Tage verklebt, es wurde deshalb mit 
der Extension angefangen. Der Fui's nahm sehr bald seine natür- 
liche Form an. Bis zum 26sten Tage nach der Operation wurde 
der Fufs in dem Apparate gelassen, und dann der Sdiafintiefel 
angelegt. Dw Knabe ging darin mit der grOfcten Leichtigkeit. 
Da indefs die FoTsspitse darcli die Wirkung des Flexor hallu- 
cis lougus noch etwas nach innen gezogen -wurde, so durclw 
schnitt ich die Sehne desselben, und drei Tage später diejenige 
des Extensor, mn die sonderbare Stellong der groXiien Zdie sa 
verbessern. Ich legte den Apparat von neuem an, und sog die 
grofse Zehe mit Hefistreifen Torwärts. Acht Tage nach der 
leisten Dnrchschneidnng lieb ich wieder den Stiefel anlegen. 
Die Bewegungen der grofsen Zehe waren durch die Dorch- 
schneidnn^ der Sehnen ihrer -vorsüglichsten Mnskeln keines- 
wegs gelähmt, sondern viel freier geworden. Das ganse Bein 
nahm sehr sdineli an Kräften su. Gegen Ende des Monats Mars 
reiste der Knabe in seine Heimath zurück. Die Gestalt und 
die Beweglichkeit des FuTses liefsen nichts zu wünsdien übrig, sein 
Oang in einem gewöhnlichen Schnürstiefel war fest und rasch 

VI. Pes equinus. Durchschneidung der Achillessehne. 

Friederike B., 19 Jahre alt, hatte bereits viel an scrophu- 
lösen tlbein gelitten, als sie in ihrem zweiten Lebensjahre plötz- 
lich von einer Lähmung der unteren Extremitäten ergriffen 
wurde, während sie im Zimmer umherlief. Die Pai .i1y?^c v er- 
schwand einige Zeit darauf, hiaterllers abf-r eine grofse Schwache 
des rechten Beins, dessen Fnfs .^icli alliiuilili:^ verkrümmte. Es 
wurden zu verscliic denen Zeiten lieii\ ersuche ang-estellt, welche 
jedoch daran scheiterten, dafs die Schmerzen da!)ei unerirä«^lich 
wurden. Als dieses juuge Mädchen mir vor^^ es teilt wurde, biidete 
der fufsrücken^ auf dem der Astralagus stark hervorragte^ eine 

*} Au» dem «ngebsrnen KIun^fnAe hatte noh also Pm equinus 
wickelt^ ohne Zweifel aus dem Grande^ weil wXkrend der cwei$Sh- 
rigen lichtlgak fitelluiig des Fu&es di« Gelenkbüader und Knöchel 

ihre gehörige Ent Wickelung erlangt hatten und eine seitltche Abwei» . 
clinnn- des Fufses erschwerten. Die Retraction der Wade brachte 
deshalb mir Pes equinus hci*vor. 
**} Diesen Knabeu habe ich kürzlich wiedergesehen, und mich von der 
Fortdauer dieses Zustandes überzeugt. 
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gerade linie mit der Vordersette des UntertcfaenkeU* (vid. Tab. I. 

1.) Der Fab war nur sehr wenifp nach innen gedreht. 
£r nahm feioen StiitE]ninkt beim Auftreten auf der Sa&eren 
Seite des Mittelfiifslaiiochens der kleinen Zehe. Obf ieich das 
jnnge MSdchen einen Hachen YoniZoUIKihetnig» so erreichte 
dennoch düeFiUkBohle nicht den Boden ihres Stiefels. Die Beweg» 
Ucbfceit des Furses war fast gans verloren, auch eine MnTsere 
Gewalt vermochte seine Stellung nur wenig za verbessern. Das 
Bein war sehr abgemagert, im Kniegelenke seitwärts -verkrümmt. 

Ich durchschnitt die Achillessehne am 11. Märs 1834. Die 
Verklebung der Enden war am 5ten Tage erfolgt. Extension. 
Drei Wochen nach der Operation bildete der Fufs mit dem 
Unterschenkel einen Winkel von 70 Grad. Ich legte jetzt schon 
den Schnürstiefel an, unterhielt aber noch 8 Tage beständig 
die Extension. Der Fufs wtirde samnit dem Unterschenkel öde- 
matus, dies verlor sich jedoch durch spirituöse W^aschungen. 
Die ersten Versuche im Gehen machten dem jungen Mädchen 
viele Mühe, weil sie gewohnt war, sich ihrer Extremität auf 
eine sehr verschiedene Weise zu bedienen. Durch flei&ige 
Übung jedoch machte sie rasche Fortschritte, so dafs sie jeist, 
14 Tage nach dem ersten Versuche, rasch und sicher auftritt. 
Die seitlirlie Aiisweichun^ im Kniegelenke hat sich bereits ver- 
loren. Die lorm des Ful^eä erinnert nicht im mindesten an sei- 
nen firüheren Zustand, seine willkürliche Beweglichkeit nimmt 
mit jedem Ta^ sn. Dieser rasche vnd vollständige Erfolg bei 
einem so entstellenden und veralteten Ühel hat das junge JlSM- 
dien imd ihre Angehörigen sehr {glücklich gemacht *), 

In den drei snletst erzählten Fällen lädt sich die liUi^ 
der nengebildeten Zwischensahstans dnrchans nicht bestimmen, 
wid wenn man die kleinen Hantnarhensa Hülfe nimmt^ erkennt 
man durch das Oefühl eine etwas dünnere Stelle am Tendo. 
Der sicmiich hohen Stdhmg der Wade nach «mrlheilen, nraft 
sie nidtt unbeträchtlich sein 

Die beiden auletat erwähnten Knaben wurden dem ärztlichen 
Vereine Hannovers vori^tellt^ und die Gypsabgüsse ihrer fübe 
in dem frühereB 2Snstaiide vorgecei{[t. 

*) IKieses junge IIISdohentchsif^letvtmwsQcn am Arne «insiBriiutiganas 
spasiersn gehen, den sie vor Ihrer Kur tchweriieh erobert habokwttrde. 

**) Di« s scKeinbar hohe Stellung der Wade hängt nur von ihrem durch 
Schwäche verminderten Relief her, und verliert sich , nacKilem die 
Operirten raD|:;rrf> Zeit gegangen sind, so da£i die Wade gans ihre 
gewöhnliche Stelle einnimmt. 

I i t > t ) »e« { • t i c « 



Digitized by Google 



Neuere Beobachtungen. 



VIL Klumpfufs. Durchschneidung der Achillessehne, der 
Sehne des Tibialis posticus und der Aponeurosis 
pUuUiis* 

Dorette H., 28 Jahr alt, deren Klmnpflnlii Tab. II. Fi;. 2. 
abgeMldet worden is^ erUtt ohne bemerkbare Ursache diese 
Contractnr ihres linken Fnlkes, als sie 3 Jahre alt war. Unge- 
achtet diese Krilmmting schon früh«eiti{p einen hohen Grad 
erreiditey so war sie doch stets sehr viel nnd sehr weit gegangen. 
Als sie sich imJnU 1834 meiner Behandlang anTertrante^ schie- 
nen fast sSmmtliche Artieolationen des FnJÜMs anchylosirt «i 
sein^ denn selbst dnrcfa äiilSiere Gewalt lieft sich keine Bewegung 
darin heryorbringen. Nor die grofte Zehe konnte etwas will- 
kürlich bewegt werden. Die Prognose erschien daher sehr 
miftlich. Die Patientin war sehr geneigt, sieh die Achillessehne 
dnrcfaschneiden zn lassen, denn sie hatte bemerkt, dafs die 
Zucknngen derselben, welche sie während des Ruhens hfinfig 
beobachtet hatte, die Form des Fnftes saTenchlimmem strebten; 
eine Bemerkung, die mir auch von \ielen anderen Patienten 
dieser Art gemacht wurde. Da der Fufs so stark seitwärts yer- 
bogen war, dafs er mit dem Unterschenkel einen rechten Win- 
kel bildete, so konnte meine Maschine gar nicht angeleg^t werden. 
Durch 8lä^ges Baden und Bandao^iren yerminderte sich diese 
seitliche Abweichung so weit, dafs die Maschine angelegt 
werden konnte. Am 12. Juli durchschnitt ich zuerst einen 
am inneren Fiifsrandc stark vorspring'enden scharfen Rand der 
Aponeurosis plantaris und dann die Achillessehne, beide auf 
dieselbe frcwohnliche Weise. Am 4ten Tasre wurde die Maschine 
angelegt und die Besserung der Form machte Anfangs gute 
Fortschritte, kam aber dann ins Stocken ; hei Anwendung- grofserer 

' OD 

Gewalt entstand eine Excoriation an der Planta, welche die 
Kur auf einige Zeit unterhracli. Ich hielt es nun für nöthig, 
die Sehne des Tibialis posticus zu durchschneiden. Am 9. August 
setzte ich ^^11 über dem inneren Knöchel den Nagel des 
Zeigefingers der linken Hand vor die deutlich klopfende Art. 
tibialis posterior und senkte die Spitze eines Bistouris bis auf 
den Knochen, und führte dasselbe nach vorn zu auf dem Knochen, 
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die Sehne dnrcfaflchneideiid. Obgleich der FaCi valiraid der 
Operatien nach aoTsen gewendet wnrde^ erfolgte die Dnrch- 
Khoeidong ohne 'Krachen, nnd ich mulste mich durch Einfuhren 
des Zeigefingers f&berzeageny dafs die Sehne wirklich getrennt 
sei. Die änHiere Wnnde war etwa 8 Linien lang. Am 5ten 
Tage war die Wunde ToUig yerheüt nnd die Masdiine konnte 
wieder angelegt werd^. Ich verband damit eine Schiene Ton 
Hob} die an ihrem unteren Ende ein kleines yorspringendes 
Polster trug, welches geg^ die innere Seite der Ferse drückte^ 
während der obere Theil der Schiene an der inneren Seite des 
Unterschenkeb ruhte. Ein Tonrnicjuet wurde auf passende Art 
um Schiene und Unterschenkel geschlungen undallmählig fester 
angezogen. Dies Verfahren führte zum Ziele. Der Fufs trat 
-völlig unter die Axe des Unterschenkelsy und es konnte nach 
etwa 14 Tagen die Aufmerksamkeit ganz auf die Erhebung der 
Fufsspitze Tcrmittclst des Fufsbrettcs gerichtet werden. Die 
Znnickfälirung des Fiifses in einen ror Ilten Winkel mit dem 
I^nterschenkel <::;( lang- inflefs nur sriir allmählig und wurde olfcer 
durch Excoriaiiunt'D an der durch die lanofe Ruhe sehr zart nnd 
emplindlich gewordoitcn Fufssohle unterbrochen. IJber einen 
rechten Winkel hinaus liefs sich der Fufs durchaus nicht brin- 
gen, w eil ein Theil der entblöF-^t gewesenen Fläche des Astra- 
galus seine Glatte durch Verwaclisung mit benachb arten Theilcn 
verloren hatte, ein Umstand, der bei veralteten Jviuuipfürsen, 
auf denen viel gegangen worden ist, sehr häufig vorkommt *) 
und der den Fortschritten in der Formverbesserung ein unüber- 
steigllches HindemiTs in den Weg legt. Zum Schlosse der 
Behandlung wurde cter Scarpa'sche Schuh getragen. Nach fünf- 
monatlicher Behandlung entließ ich die Patientin YortreiEllich mit 
der Tollen Fußsohle auftretend und mit dem Resultate ySUig 
befriedigt. Sie bedient sich jedoch eide« Stiefels, der nach auben 
mit einer eismien Stange vorsehen ist» nnd den sie wohl nie- 
mals wird ablegen kennen» da sie fio yielem Gehen und Stehen 
genöthigt ist. 

Dieser Fall schien mir sehr fi&r den Nutaen der Tenotomie 
des Tibialis posticns bei bedeutender Abweichung des Fufiras 
nach innen zu sprechen, indefs nach meinen späteren Erfahrun- 
gen mufs ich doch vermuthen, dafs Schiene und Toumiqnet 
mehr Antheil an dem £rfolge hatten, als diese Operation« 

*) Ich wUntche «elir} daJ^ man dimnUmffaroddwehUiiterrachungenan 
Ijeidiea bestXtigeB möge. Ich selbst habe dasu keine Gel^nhelt 
^fiuiden. 
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VIIL Klumpfufs, Diiichschneidung der Sehne des 

Tibialis posticus. 

Christiane C.» 11 Jahre alt^ erlitt -vor 4 Jahren eine Coa- 
■ tractar des linken Fnbes in der Reconyalescens iron einem 
gastrisch- nervösen Zastande^ der mit Schmersen in der später 
alficirten ExtremitSt verbanden war. £s bildete sich, aller Ver- 
suche es zu verhäten ungeachtet» ein Klumpftars aus. Das 
Auftreten gesdiah mit dem äuTseren FuCinrande} der^Fufs hatte 
villk^licfae Beweglichkeit, wobei er indeb fortwährend in 
achiefer Richtung erschien und liefii sidi grofttentheils durch 
«anfte Gewalt in die normale Richtung bringen. Die Achilies- 
«ehne leistete dabei keinen Widerstand, nur in seitlicher Rich- 
tung war etwas Widerstand zu bemerken, der mir von dem 
Tibialis posticus hersurühren schien. Am 8. August 1833 durch- 
schnitt icli die Sehne desselben, indem ich dieselbe durch einen 
l'/t ^oll langen Hautschnitt über dem inneren Knöchel frei 
legte, ihre Scheide vjßnete und eine Hohlsonde unterschob. Die 
Wunde war am 5ten Tage geheilt und meine Maschine konnte 
angelegt werden. Obgleich es in wonigen Tagen gelang, den 
FuTs ganz unter die Axe des Unterschenkels und in einen Win- 
kel von 70 Grad mit demselben zu stellen, so war diese Stel- 
lung dem Kinde doch des Naclüs sehr peinlich und s!örte ihren 
Schlaf. Vier Wochen lans: ^vurde die Maschine beibehalten 
und dann mit dem Scarpa'schen Schuh vertauscht. Es zeigte 
sich indel's bald, dafs durch das bisherige Verfahren die Neigung 
des Fnr<;e<; nach innen nicht überwunden worden war, und dafs 
die iletraclion der Wade nicht permanent, sondern mehr spas- 
modischer Art sei, indem sie nur wahrend des Gebrauchs des 
Gliedes eintrat und in der Ruhe aufhörte. Deshalb war auch 
des Nachts die Befestigimg des Fnfses peinlich gewesen, weil 
Nachts die Spannung derFlexoreo itniner zunimmt. Wäre zur 
Beendigung der Kur Eile erlurderiich gewesen, so würde ich 
noch nachträglich die Achillessehne durchschnitten haben, da 
dies indefs nicht der Pall war, so liefs ich die Scarpa'sche 
Maschine fortwährend tragen, durch deren Gebrauch die Hei- 
lung in 9 Monaten so vollständig gelang, dafs das Kind nicht 
hlo£B sehr gut gehen, sondern auch in Schuhen tansen konnte, 
und die Bewegungen desFufses waren völlig regelmäfsig. Offen- 
bar hatte die Operation an diesem Erfolge gar keinen Antheil, 
wShrend die Durchschneidung der Achillessehne vermnthlich 
in 3 Monaten dasselbe Resultat herbeigeführt haben würde» 
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JHueCf §0 irie mehrere ipStere Fälle» in denen die spasiitodliclie 
Nator der Relmctioa der Wade nieht denHicIi ist, yerdienen 
um so mehr. lielierBl^ ma werden, weil dabei der ÄntheÜ der- 
lelben in der Entstehvn^ des Übels leicht übersehen wird, wenn 
man den Zustand nur darnach beurtheilt» wie der Fufs sich im 
Znstande der Rnhe verhält Dies ist ja mir selbst im obigen 
falle hegtet. 

IX. KlompfiirB. DorchsehiieidaDg der Achillesseltne und 

der Sehne des Tibialis posticua. 

Carl Z.y 4 Jahr alt, mit einem an^ehomen Klumpfafse lin- 
ker Seite behaftet. Die Stellung des Fufses glich ganz der in 
der Abbildung Taf. II. Fig. 2. dargestellten. Der Fufs war ohne 
alle wnikürliche Bewes^nn»- und völlig rig-ide. Durch Baden 
und Bandagiren n erminderte sich in 8 Tagen diese vom Gehen 
entstandene Rig^iditat beträchtlich, so dafs sich der Fufs ein 
wenig: in eine bessere Stellunff bringen liela. Am 16. Juni 1836 
durchschnitt ich zuerst die Sehne des Tibialis posticus, indem 
ich längs ihres Verlaufes einen Zoll langen Hautschnitt 
über dem inneren Kmim Iie! machte, dann den Fufs stark nach 
aufsen wenden liefs, und nur mit der Spitze des Bistouris die 
Sehne trennte; hinterher die Achillessehne auf die gewöhn- 
liche Weise. Am 5ten Tage konnte die Maschine angelegt 
werden, deren Wirkung sehr bald eintrat, so dafs nach 14 Tagen 
scbon der Scarpalidw SokaSk getragen werden konnte^ mit wel- 
chem das Kind entlassen wurde. Einige Wocben später erlaubte 
leb einen gew<!hn1ichen Scbnürstiefel, der an der inneren Seite 
Ton steifem Leder gearbeitet war, Ein Jahr nachher sab ich das 
Kind wieder, derFnfs war gerade nndbewegte sich vdllignatlirlicb. 

X. KlnmpfBffle. Dnrehschneidang der Achilleaeeline an 
einem Fufse^ Trennung dieser Sebne und der des 
Tibialis posticus an dem andern. 

Caroline IT., 5 Jahr alt, mit angebornen KlumpfüTsen des 

höchsten Grades. Da die Deformität an beiden Füfsen ganz 
gleich vrar^ so bcsclilor«? icli, diosfs Kind zum Geg-enstande eines 
Experiments ülicr den Nutzen der Durchsclineidung der Sehne 
des Tibialis posticus zu machen. Ich durchschnitt diese Sehne 
nebst der Achillessehne am rechten FiiTse auf die in dem letzten 
Falle beschriebene Weise den 8. Februar 1837. Am 8. Mars 
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trennte ich die Adiilifiitehne des linken FuTses. Der Erfolg war 
an beiden Füfiien ganz «gleich. Vierzehn Tage nach der Ope- 
ration konnte der Scarpa sehe Schuh angelegt werden, in dem 
das Kind umherlief, als auch der zweite Fufs so weit gediehen 

war, der durclians nicht mehr Nei^un^ nach innen sich zu zie- 
hen zeigte, ab der andere. Der 2- oder Smonalliche Gebrauch 
des ScarpTi 'sehen SchiThes hei !\achf ^vürde die Kur vollendet 
haben, aber es war anders von (]f r Vorsehung be^rhlossen worden. 
Wenige Tage vor der festg-esetzten Abreise wurde das Kind 
vom Scharlach befallen, in dessen Ausbruche es starb. Die 
Eltern, welche es ab^nliolen kamen, fanden es als JLeiche und 
führten es so in ihre iieiniatli! 

XI. Klumpfoli». Darcbächaeidund; der Acbiilessehae. 

Wilhelm F., 8 Monate alt, war mit einem Klumpfufse der 
linken Seite geboren. Nach der Durchschncidung der Acliilles- 
Behne am 4. Juni 1835 wurde am 3ten Tage der Scarpa'sche 
Schuh angelegt, und in 14 Tagen war der Fufs gerade und 
beweglich, und ist es fortwährend. 

XII. Klumpfuls. Durchäclineiduiig beider AcLiUeäsebnen. 

Heinrich B., 2 Jahre alt, mit angebomen Klumpfüßen dea 
höchsten Grades» die indelW nur geringe RigicliUit zeigten, weil 
die Eltern fortwährend versacht hatten, durch Manipulation 
und Baden die FüTse zn verbessern. Am 3ten Tage nach der 
am 31. Juni yor^nommenen Durchschneidung beider Achilles- 
sehnen konnte die Scarpa'ache Maschine angelegt werden, welche 
die Heilung binnen 3 Wochen ohne weitere Mühe bewerkstelligte. 



Die Zusanunenstellung dieser Fälle scheint mir dafür zu 
sprechen, dafs der Durchschneidung der Sehne des Tibialis 
posticus kein entscheidender Einflufs auf die Wiederherstellung 
der Form und Function des Klumpfufses znznsclireiben ist^ doch 
will ich niehf: ablfiiirnen, dafs dieser Gegenstand noch weiterer 
TJntersnclmng bedürfe. Die zweckmäfsigste Art der Durcli- 
schneidung dieser Sehnen scheint mir die in den beiden letzten 
Fällen benntzte zu sein^ bei der man der Erreichung seines 
Zweckes sicher genug ist, ohne die Wunde sehr zu irritiren. 

Stro«ey«r, Beitfife sar opcrat. Orthopidilc. ^ 
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XIII* Klumpfuls. Durchschneiduog der Achillessehne. 

Anna C, 50 J.ilir c alt, iteitarn al.> Ijalirige.s Kiud nach einer 
halhsfcili^on Lahaiuiio , welche sich alliiiahli^ wieder verlor, einen 
Klumpfuls der linken Seile. Dieser glich auf das voilkoniuienste 
dem Taf. II. Fi^. 2. abgebildeten, ohne indefs dessen Rigidität zu 
besitzen und hatte «lle mllkfirlidie Bewegung verloren. Schon 
seit vielen Jahren hatte sich die Dame sweier Krtiohen bedient, 
und mit dem Klumpfufse den Erdboden hanm berührt» obgleich 
derselbe mit einem 4 Pftind schweren ^schienten Stiefel ver- 
sehen war. Sie wandte sich an midi, um von mir einen weck- 
mäfsigen Apparat zur Uttterstütsun|p ihres FoD^es zn erhalten, 
und war sehr überrascht^ als ich ilir sagte, 'daTs ich eincin sol- 
chen nicht anzugeben verstände, aber ihrem FoTse die natürlidie 
Form wiedergeben könne. Nach der am 25' October 1836 ver- 
richteten Durchschoeidnng der Achillessehne gelang die Repo- 
sition des Fufses anfserordentlich l«cht und schnell, so dafs 
dersejbe in 4 Wochen seine natürliche Gestalt hatte und su 
meiner Überraschung Flexions- und Extensionsbewegungen von 
iVs Zoll Ausdehnung machen konnte. Sie bediente sich nun 
einige Monate des Scarpa'schen Schuhes und eines Stiefels mit 
einer leichten Stange an der Aufsenseite, den sie indefs spater 
mit einem ffewöhnlichen Schnürstiefel verlanschen konnte. An- 
statt ihrer zwei Krücken bedient sie sich eines einzigen Stockes. 
Wenn man den schnellen Erfolg dieses Falles mit dem von 
JV^ VII. ver<^ici( ht, wird man leicht daraus abnehmen, dafs die 
Projrnose in Jle/u": auf die Dauer der Knr nicht von dem Alter 
des Individuums, noch von der Form des Fulses, souderu von 
der Higidität der Bänder abhängt, 

XIV. KIumpfuTs. Durchschneidung der Achillessehne 
und der Sehne des Flezor ballads longns« 

Loni'ie (J., 37 Jalire alt, bekam ohne deutliche Veranlassung 
einen Kliiinpfufs der linken Seite, als sie zu gehen anfing. Er 
s^lich \c»llkommen dem Tab. Tl. Fig. 1. abgebildeten. Vor 10 
Jahren war sie einmal in ilotralh Ilimly's Behandlung wegen 
eines Augeniibels, welcher für ihren Fufs die Maschine machen 
liefs, deren er in der Anmerkung zu Michaelis Aufsatz ge- 
denkt, ein Beweis, dafs der Text und die Nachrichten von Mar- 
burg keinen grofsen Eindruck auf ihn gemacht hatten ; sie 
war noch damit versehen. Da diese Dame nur mit einem 
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sehr kleinen Theil des äoOwren Fnftrandes hinter der kleinon 
Zehe den Boden berührte, so hatte fie immer sehr viele Schmer« 
zea dnrcli das Auftreten erlitten, w sie indefo nicht abgehalten 
hatte^ viel zu gehen. Das glänze Bein war sehr abgemagert, 
Darchschucidung der Achillessehne und der Aponeurosis plan- 
taris am 6, Juni 1837* Schon in 14 Tagen war der f ufs, wel- 
chem am 4ten Tage meine Maschine angelegt war, unter die 
Axe des Unterschenkels zurückgeführt und in einen rechten 
Winkel mit demselben gebracht. Weiter liefs sich derselbe 
auf keine W^eise bringen j denn ein Theil der früher van der 
Tibia unbedeckt gelassenen oberen Fläche des Astragalus war 
mit dem es deckenden weichen Tlieilcn verwachsen. Es wtirdo 
dann ein Scarpa scher Schuh angelegt, in dem die Dame mit 
Leichtigkeit die ganze Fiifssohlo »nfsetzte. Sie lernte alirniihlig 
sehr gut und mit Testigkeit m einem gewtilmlicheu Schnür- 
stiefel gehen. 

. XV. Klumpfufs. Durchschneidung der Achillessehne und 

der Aponearosis plantaris. 

Conrad B., 30 Jahre all, bekam einen Kluinpfuis der rech- 
ten Seite bald nach dem ersten Auftreten ohne bemerkbare Ver- 
anlassung. Obgleich er als Landmann seinen Fufs vielfach ange- 
strengt hatte, so waren dennoch die secondären Erscheinungen 
ziemlich unbedeutend und die Bpasmodiscihe Natur des Übels 
sehr deutlich va erkenneii. Denn obgleich er bdm Gdieu nur 
mit dem äuDseren FteCsrande auftrat^ so Uefs sich dochimSitsen 
der Fuft £at gans in seine normale Lage bringen, selbst bei 
gettreditem Kniegelenke, nodi leichter indeüi bei gebogenem» 
Bei geradem Auftreten aber drehte sich die Fofssohle nach innen 
und es entstanden Idihafte SchmerMu« Also brachte erst die 
Anstrengung des Stehens und Gehens die spasmodische Retrao* 
tion der Wade su Wege» denn diese, nicht ^e man aus der 
Vorm des Fufses liätte schlieften können, die Action der Tibia- 
les wandte die FUbsohle nach innen. £ine mäfttge Retraction 
der Aponeurosis plantaris war das bemerkenswertheste secun* 
däre Symptom. Die am 7. December 1837 vorgenommene Durch- 
scbneidnag der Achillessehne und der Aponeurosis plantaris hatte 
begreiflicher Weise den glänzendsten Erfolg. Der Fufs lieüii 
sich ohne Schwierigkeit in die natürliche Stellung bringen, so 
dafs meine Maschine nur 8 Tage angewandt zu werden brauchte, 
und 3 Wochen nach der Operation, als die Narbensubstans, 

6* 
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welche die darcliscilmtteneii Enden der Achillessehne yerbond, 
die gehörige Festigkeit erlangt hatte, konnte der Mann seihst 
mit unbekleidetem Fnrse fest und beqaem gehen, und die Bewe- 
gung desselben war völlig normal. 

XVI. Klumpfufs der einen, undPea eqninus der anderen 
£xtremitl[t Durchschneidttng beider Achilleaselinen. 

Caroline E., 35 Jalire all, halte in ilirem Ilten Jahre clai? 
Unsrlück, sich ein schweres Gewicht auf den Fuf« fallen 
lassen, Avodnrch ('aries des Metatarsus am äufseren Fofsrande 
entstand. Bis vor einigen Jahren hallen sich von Zeit zu Zeit 
Exfoliationen mit bedeutenden erysipelatösenEnt/Jinduni^en ^obil- 
del lind der verletzte Fufs nahm allmählig die Gestalt des Klunip- 
fufses, df'r rechte dagegen des Pes equinus an. Am linken Fuf-se 
waren die Ligamente sehr erschlalTt, am reclitta dagegen von 
normaler StralliieiL. Beide wurden im Juni 1837 vermittelst 
Durcliüclmeidung der Achillessehne geheilt, wobei die Anlegung 
meiner Maschine nicht nöthig war, sondern die Füfse durch das 
Bräckner'ache Tuch in ihre natllrlklie SteUung gebracht 
wurden. 

XVII. Klumpfufs. Zweimalige Durchschneidung der 

Acliiiiessehne. 

Sophie M., 11 Jahre alt, ut aeit 6 Jahren mit einem Klomp- 
fabe rechter Seite leichteren Grade« behaftet Vor einem Jahre 
hatte ein anderer Arzt die Achillessehne deshalb durchschnit- 
ten, ohne jedoch anf die Nachbehandlung die nöthige Sorgfalt 
zu verwenden, indem er sich dasu nur der Einwickelungen 
bediente. Es hatte nichts geholfen. Am 10. Mai 1836 durch- 
schnitt ich die Achillessehne cum zweiten Male an der Stelle 
der früheren Trennung, von welcher nur an der Haut, aber 
nicht an der Sehne, eine leichte Spur vorhanden war. Durch 
die Nachbehandlung mit meiner Maschine wurde der fufs auf 
das vollkommenste in 4 Wochen hergestellt 

XVIII. Klumpfufs. Durchsdineidung der Achillessehne» 

Ich füge hier die Operationsgeschichte des Dr. Little ein, 
welche ich aus dessen Dissertation übersetzt habe, indem ich 
voraussetze, dafs dieselbe schon des Umstandes wegen das Interesse 
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meiner Leser erwecken werde, weil dieser eben so liebenswür- 
dige als keimtnifsreiche Engländer einen so cntsclicidenden Ein- 
flofs auf die Verbreitung meiner Methode in Deutschland und 
England gehabt hat. Sein Fufs ist Tab.H. Fig. |. abgebildet. 

"William John Little, aus I^ojidon gebürtig, wo er 
seit 1832 als Arat und "Wundarzt pral.iicirt, uud au der chi- 
rurgischen Schule des London Hospital die vergleichende Ana- 
tomie lehrt, ist 25 Jahr alt, ^ uti starkem Körperbau und fester 
Gesundheit. Seit früher Jugend kann er nicht mit der Sohle 
des linken Fufses den Erdboden berühren, sondern nur mit dem 
vorderen Theile des änfseren Fuüsraodes. Die Mutter bemerkte 
die ersten Spuren dieses Übels zuerst^ als er noch nicht 2 Jahre 
alt urar, nnd von denMasern, dem Kenchlinsten und mancherlei 
Symptomen, welche mit der Dentition Torsnkommen pflegen, 
Kopfschmersen, leichten Krämpfen, genesen war nnd die Kör- 
perkräfte sich nun ^wieder einstellten. Die Ferse des linken 
Fafiies ao|; sich in die Höhe und hinderte so das Kind, mit der 
Fufssohle anfzatreten nnd sicher sn gehen, obgleich dies früher 
der Fall gewesen war. Bald daranf fingderFnCsan, atrophisch 
und hälter, als der andere su werden. Ansgeseidmete Arste 
wurden sogleich an Bathe gesogen, von denen einige den Ge- 
brauch elastischer stählerner Apparate empfahlen, andere das 
Übel der Heilkraft der Natur ku überlassen rietlien. Darin 
jedoch kamen alle überein, dafs sich das Übel mit fortschrei^ 
tendem Wachsthume verlieren werde. Die Eltern aber, klüger 
als viele Ärzte, zweifelten nicht daran, dafs mit zunehmendem 
Wachsthume der Fnfil immer mehr mifsgestnltel und schwächer 
werde. Und so kam es auch; denn durch die Schwere des 
Körpers wurden die Knochen des Tarsus immer weiter nach 
aufsen gedrängt. Es wurden daher bis in das 20ste Jahr 
Maschinen angelegt. Der Kranke hatte inzwischen 5 Jahre 
Medicin studirt, die x\natomic des Fufses kennen gelernt und 
warf sich selbst die Frasre auf: ob die Tarsus -Knochen auch 
in ihre natürliche La^e zurückgeführt werden könnten? denn 
obgleich die Ferse damals nicht weniger, als 3 bis 1 Finger 
breit vom Boden abstand, und der Tarsus und Metalarsus so 
nach aufsen verkrümmt waren, dafs auf der jiulseren Seite des 
Tarsus 3 Knochen vorsprünge sich bemerkbar machloi, \md es 
aussah, als ^v;^ren die Knochen wirklich verändert, so koDnle 
er sich docii jiicht davon überzeugen, dafs die Knochen bedeu- 
tend aus ihrer Lage gewichen seien. Uber diese Ansicht unter- 
hielt er sieb oft mit ausffezeichnetcn Ärzten. Denn er war 
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überzeD^ da& nur die Contraction der Wadenmiukela und 
die daraus erf ölende Spannung der A^billeMehne es yerhindere, 
dab da . die FulS»ohle und Ferse den Beden berühre, und dafo 
' deshalb der Fufs . recht -wohl in seine natürliche La^e gebracht 
werden können Über diesen Punkt suchte er alles Mögliche 
nadhzulesen, und schöpfte nicht wenig Hoffnung» als er in 
CruTeilhter's pathologischer Anatomie las, da& Delpech 
die Durchscbneidung der Achillessehne -vorgeschlagen und mit 
Erfolg verrichtet hidie. Von Hoffnung erfüllt, griff er zu Del- 
peeh's Schriflen, und überzeugt, dafs dieser Recht habci 
er von neuem seine Freunde zu Bathe. Aber ein jeder rieth. 
ihn von der Operation ab, aus Bcsorgnifs, dafs die Eiterung um 
sich' greifen möchte und die Sehne sich exfoliire; anrsr r dem sei 
es TTweifelhaft, ob nach der Durchscbneidung der Achillessehne 
der Astragalus unter die A\c der Tibia reponirt werden könne, 
auch seien ohne Zweifpl die Knochen selbst verändert, und 
selbst -wenn die Ferse sich -Nvieder seukte» so würde doch das 
Tibio -Tarsal- Gelenk steif bleiben. 

Diese Gründe überzeugten ihn freilich nicht, indefs ver- 
minderte es doch seine Hoffnung, dafs Delpech, als er 7 Jahre 
später wieder über denselben Gegenstand schrieb, denselben 
Fall wieder anführte und keinen zweiten Versuch gemacht halte. 
Obgleich ihm der Widerspruch der Pariser Journale gegen diese 
Operation nicht hinlänglich begründet erscliien, so folgte er 
doch dem Rathe seiner Freunde und gab den Gedanken daran auf. 

Er legte nun, voll Ungeduld, das Gewicht von Eisen, womit 
sein Fu£i so lange beschwert gewestti und seine Bew^^gen 
eingeschränkt worden waren, los su -?rerden, die Maschine ab^ 
da die Eltern jetst dem erwachsenen Sohne selbst, der sich sum 
Chirurgen bereits ausgebildet hatte, die Sorge für seine Gesund- 
heit überliersen. Er hofite« dafs seinlDbel bereits denhc^chsten 
Grad erreicht habe und daüi dasselbe nicht zunehmen werde, 
wenn er sich nur -vor eu grofsen Anstrengungen durch Tide 
Wege in Acht nehme. Indeft unterlieft er nicht alle Sorge für 
seinen Fufs, er lieb sidi eineMasdiine machen, die er &ii Hause 
bei Tage und bei Nacht anlegte, durch welche die Achillessehne 
yerlängert und die Ferse herabgesogen wurde. Diese Behend* 
lung setzte er mehrere Monate for^ bis dafs er -während der 
Biegung des Fufses Hitze und Spannung in den Wadenmuskeln 
mit heftigen Schmerzen in der Fu£ssohle fühlte. 

Mit Hoffnung und Freude -wurde er deshalb erfüllt, als er 
in französischen Journalen las, dafs Dr. Stromeyer einige 
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schlafen und in zwei Fällen mit Erfolg aufwendet habe. Da 
diese Krankheitsfälle ^anz dem scini^en ähnlich zu sein schie- ■ 
nen, so reifte er sogleich nach Deutschland, um Dr. Stro« 
meyer aiifzasaclien. 

Zustand des Fufses vor der Kur am I. Jnni J83(>. Wenn 
Patient den Fufs zur Erde setzen wiU, so ist die IV i se nicht 
wenig-er als 2 bis 3 Fing-er breit vom Boden entfernt, und es . 
berilhi t nur der vordere Theil des aulseren Fufsrandes die Erde. 
Hier am äufseren unteren Theile des Ossis metatarsi quinti 
erhebt sich eine Schwiele, die, während der Rücken desFufses 
nach anfsen gekrümmt ist, abwechselnd mit dem gesunden Fufsc 
die Last des Körpers trägt, die sehr empHndlich ist und nach 
einem Marsche von etwa 1000 Schritten schon sehr heftig 
schmerzt. Wenn uiaii also Jen gesunden i'uls nut einem Drei- 
fufse vergleicht, dessen Stützpunkte in der Ferse und dem vor- 
deren Ende des 1. und 5. Os metatarsi bestehen, wie in 3 ein- 
zelneu Füfsen, so sieht man leicht ein, daJGs unser Kranker nur 
einen dieser Stützpunkte besafs, den er des Gleichgewichtes 
wegen mdglichst perpendicnlar unter die Axe der Tibia sn 
stellen yenuchte. Dieser Sttttspnnkt wurde nach dem Ablegen 
der Maschinen alfanfiblig immer weiter unter die Axe des Unter- 
schenkels gebracht^ die Deformität nahm deshalb begreiflicher 
Weise sn. Auch schmerzte die Haut ftber den Erhabenheiten 
des Foftr&cfcens durch den Dmck des Stiefek. Unser Patient 
schwankt deshalb hüi nnd her^ wenn er sich andi auf einen 
Stock sttttet^ nnd wird von den heftigsten Schmerzen geplagt, 
wenn er einen weiteren Weg macht. Ohne Stock kann er 
weder das Oleichgewicht halten^ nodi gerade ausgehen, und 
fällt nidit selten heftig zur Erde, indem er mit der Spitze des 
kranken Fn&es g^;en den inneren Enkel der gesunden Seite 
gegen einen hervorrii|^den Stein sto'fSst, oder hinter einen Fnfs- 
t^pich hakt. Er wa^t es gar nicht, durch ein Treibhaus za 
gehen, oder zwischen den Präparaten eines anatomischen Mu- 
seums, aus Furcht, das Gleichgewicht zu verlieren, und mit 
den FüTsen oder Händen etwas umznwerfen. Beide Oberschen- 
kel sind von gleicher Länge, die Tibia der kranlccn Extremität 
ist einen halben Zoll kürzer, als liie andere. Die Muskeln des 
rechten Schenkels sind gut ausgewirkt, aber von geringerem 
Umfange, als an der anderen Seite. Auch die linke Palella ist 
kleiner, als die rechte. Der Umfang der linken Wade ist 10 Zoll, 
die rechte ist wegen der verdoppelten Anstrengung des gesunden 
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Fofses um 5'/, Zoll dicker. Die Tibia der linken Seite scheint 
graciler zu sein, auch ist der innere Knöchel kleiner, aber gut 
geformt, der äufserc scheint mehr nach hinten zu stehen. 
Der linke Fufs, von dem hinteren Thcile der Ferse bis Kuni 
Ende der grofsen Zehe gemessen, ist 2% Zoll kürzer, als der 
gesunde FuTs. Dies kommt theils yom Zurückbleiben der Nutri- 
tion, tbeils TOn der «tarken ConvexitKt des Tanna. lUes läüit 
sich daraiM schliefseiiy weil bei der Geliurt beide FIUSm gleich 
wmn. und erst mit der Zunahme dee Kerpen der üoterMhied 
hervortrat. Der Fad ist nach oben uid «nften cooTez and 
nach dem Rücken desselben sind drei Herrorragimgcn , yon 
denen die eine etwas grüfser is^ als die beiden anderen, nnd 
dnrch den Processos anterior calcanei das Capnt astragali und 
den vorderen Theil der fioTseren Seite der Articnlationsflache 
derTrochlea astragali, welcher das Tibio-Tarsal-Gelenk Terlas- 
sen hat, gebildet werden. Der innere F^srand und die Planta 
sind sdir convex. Der FuTs ist nicht willkürlich beweglich, 
nnr die Ferse kann etwas in die Höhe gezogen und etwas abdtt' 
cirt werden. Etwas leichter wird sie adducir^ da die Verbie- 
gnng dieser Bewegung günstig ist. Gebogen kann der Fufs nicht 
werden, denn wenn Patient den FnüB £u bewegen Tersocht, so 
erfolgt eine schwache Adduction und der Extensor pruprius 
hallucis, w elcher durch diese Beweg'tmg zu kurz wird, erhebt 
die f^rofsp 7jfhe in eine perpendiculäre Stellung; durch äufsere 
Gewalt kann der Fufs etwas nach allen Richtungen bin bewegt 
werden. Die Zehen sind fast von gleicher Länge und die grofse 
Zehe, welche kleiner ist als die übrigen, siebtwie Terstüniriieltaus. 

Am 6. Juni 1836 durchschnitt Dr. S t r cnn e y e r die Achil- 
lessehne nach seiner einfachen Methode j die beiden äufserst 
kleinen ITaulwunden wurden mit Heftpflaster bedeckt und eine 
Pappschienc auf dem Rücken des Fufses befestigt. Ein Versuch, 
den TuTs zu biegen, wurde nicht gemacht. 

Am 10. Juni. In den auf die Operation folgenden Tagen 
und Nächten filhite der Patient durchaus keinen Schmerz, nur 
einige gans leichte Zuckungen der Wadenmuskeln und eine 
gewisse Biattigkeit desFuflns. Binde und Schiene werden abge- 
nonunen, die kleinen Wunden sind yerklebt. Die durciischnit- 
tene Stelle ist beim Drucke nicht schmerxhafty bei Biegung des 
Fnfiws entsteht jedoch ein lebhafter Schmersswischen dem fiuTse- 
ren Knöchel und dem ^oberen FbCnrande« Der Fnfii kann ohne 
Schmers etwas willkfirlich gebogen werden, wobei die durch- 
schnittene Sebne sich etwas anspannt, und das untere Ende 
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vorspringt Das Befinden iiat keine Veränderung erlitten. Der- 
atHhe Verband. 

Am 11. Juni. Dr. Stromeyer's Maschine wird augelegt, 
um den Fufs zvl flectiren und die Zwischeiisubstanz der gelrenn- 
ten Sehne (substantia inodnlaris, corpus iaodulare, Delpech^ 
Gallus) und die Ligamente des Tibio -Tarsal- Gelenks 7M exten- 
diren, da sie die Flexion des kuXses hemmen. Die Extension 
wird allmählig vermehrt. 

Am 17. Juni. Die Extension schreitet fort j da Patient aber 
den Schmerz fürchtet, welchen der Druck der Maschine erregt, 
so wird bei Nacht die Masdbdne abgelegt 

Am 20* Juni. Arste, welche die Gefahren kennen^ dnd 
ungedaldiKe Kranke« Von dieser Gattung ist auch die Sinne«- 
art luueres Kranken, nnd er fürchtet, dafs durch Extenaioa der 
B&nder «ich das Gelenk entaünde nnd ^faere Sdunersen 
entstSnden. Es werden deshalb Unuchlfige von Bleiwassor nnd 
Weingeist gemacht 

Am 27. Jnnt Die Flexion des Fofses ist so weit forige- 
schritten, dafs der FnlSi fast einen rechten Winkel mit der 
Tihia bildet 

Am 3« Joli Patient geht mit dem Scarpa'schen Schnh im 
Zimmer nmher, indem er mit der ganzen Fnfiraohle den Bod^ 
berührt Die frühere Maschine wird ebenfalla noch gebraucht, 
um die Convexität des Fufsräckens sn yermindem. 

Nach 6 Wochen geht Patient langsamen Schrittes in der 
Stadt spazieren, mit einem Schnürstiefel, der an der cäuTseren 
Seite mit einer eisernen Stande versehen ist, welche das Fufs- 
gelenk un^rstUtzt. Das schlechte Strafsenpflaster hindert ihn 
«ehr im Gehen. Sein Schritt wird von Tage xn Tage fester, 
und die Steifigkeit und Schwiiche des Gliedes vermindern sich 
zur grofsen Freude des Patienten. Gegen das Ende der 7ten 
Woche reist er von Hannover nach Berlin, und kann dort nach 
14 Tagen ohne Mühe an mehreren nach einander folgenden 
Tagen nach Charlottenburg- hin und her gehen, und so einen 
We^ von 5 eng^Iisclien Meilen zTirücklegen, Am Ende der I Iten 
Woche le^t er auch die eiserne Stande ab und bedient sich 
eines Schnürstiefels, der nach innen zu mit zwei diinnen stäh- 
lernen federn versehen ist, welche dazu dienen, den iuls gegen 
äulsere Verletziuigen bei schnellem Gehen und weiten Wegen 
zu. schützen. Zu Hanse irä^t er ^gewöhnliches Schuhwerk. Die 
vollkommene Wiederherstellung der Form des Fufses verhin- 
derte er dadurch, dals er Dr. Stromeyer's Rath nicht befolgte, 
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die Scarpa sehe Maschine noch fortwährend zu tragen, so lange 
er zu Hause bliebe, damit die kleine Neigaug des Fufses nach 
innen, weldte dmrdi ^panming^ des Miuc, tibial]« posticiis ent*> 
«tehty gans Terwi«cht würde. Aber er Temachl&sigte jetot sei- 
nen eigenen FnüD^ snfrieden» so Tiel erreicht xn haben nnd getrie- 
ben von dem Verlangen nach Thätigkeit, da ihm Professor 
Di offen b ach die Gelegenheit gab, YorkrSmmleFiifsesa behan- 
deln, and S tr o mey e r^ s Methode an versachen. Warum sollte 
er nicht schon snfrieden sein, da er 10 englische Meilen ohne 
Beschwerde an FoTse machen kann? 

Bei der Betrachtung des Fnlses (von dem ein Crypsabgnfii 
Tor nnd nach der K.nr im Berliner anatomisdien Mnsenm anf- 
bewahrt wird) ergiebt es sich, datk der Aütragalns vdlUg unter 
die Axe der Tibia reponirt worden ist, die Vorspränge auf dem 
Rücken des Fnl^ sind verschwunden, und dieser ist um ein 
weniges conyexer, als gewöhnlich, die Planta hat ihre natürliche 
Concavität, die ganz^e Planta und die Ferse berühren den Boden, 
nnd als er, um den Fufs in Gyps abgiefsen zu lassen, das Knie 
so weit wie möglich nach aufsen wandte, hatte der FoTs mehr 
Ähnlichkeit mit einem Valgus, als mit einem Vanis, 

Die Wadenmiiskeln haben an Umfang zugenommen, die übri- 
gen haben sich weniger geändert, die Peronaei sind noch schwach. 

XIX. KXompfüijsey obne Operation geheilt. 

Da es nicht meine Absiciit ist, die mechanische Behandlung 
der Klunipfüfse, mit denen sich andere Autoren hinreichend 
beschäftigt lialien, hier näher zu beschreiben, so erwaliiie ich 
nur zur ßcruhijjung derer, weklie der Durchschneidung der 
Achillessehne abhold sind, dafs ich acht angeborne KlumpfüJse 
bei Kindern hiesiger Eltera» die das erste Jahr noch nidit 
erreicfat hatten, sfimmtUch anfterlialb meiner Anstalt ohne Ope- 
ration geheilt habe. Die daau erforderliche Zeit varürte zwi- 
schen 3 Monaten nnd I Jahr, je nachdem das Alter war nnd 
die Intensität der spasmodischenMnskelrstraction. Ich bediente 
mich dabei des folgenden Verfahrens. Zuerst sachte ich Anrdk 
£inwickelnngen mit Pflasterstreifen den Fab unter die Axe 
des Unterschenkels cnrückanlohren* Bei sdir sarten Kindern 
widLclte ich den ¥aSk annadist in einen Streifen, der mitlBmpl. 
alb. coct. bestrichen war, darüber einen Streiftn Heftpflaster nnd 
eine kleine Binde zum Schutz des Pflastns. War der Fufs 
unter die Axe des Unterschenkels gebracht, so wurde die Tab. IV. 
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abgebildoie Scarpa'sche Maschine angelegt und durch allmähliges 
Vorstellen des Schiebers der Winkel verändert, weichen die 
lange leder mit dem Schuhe bildet. Dieses Vorstellen des 
Schiebers muls so allmählig geschehen, dafs das Kind es kaum 
empfindet ; will man zu rasche Fortschritte machen, so wird der 
Krampf von neuem angeregt, und die Ferse zieht sich aus der 
Maschine heraus. Erst nachdem die Scarpa'sche Maschine län- 
gere Zeit getragen worden ist, und der Krampf schon gröfsten- 
theils überwunden worden, macht man tägliche Manipulationen 
mit dem Fiifse, oder lüfst sie vuii kundigen Hiinden verrichten. 
Mali Lille sich, dieses Geschäft Uukundigeu zu überlassen, sie 
schaden fast jedesmal. • 

Auf diese Weise gelang die Kur ohne grofse Schwierig- 
keit, wenn die Angehörigen imcli durch AufmcrkMmkeit imd 
Reinlichkeit nntentüUsten, Wo diese fehlen^ ist alle Mtlke Ter- 
gebensy und die Behandlnnif eines Klampfafiies ist dann das yer- 
driefslicbste Creschäft von der Welt. 

Ilm den Apparat tot Veronreiniganip zu schütsen^ liilift es 
weniger, diesen selbst sa nmwickeln etc.» als der Gebranch eines 
dreieckigen snsammengelegten leinenen Tnches» dessen Omnd 
anf das Kreuzbein nnd der mittlere Zipfel swischen den Beinen 
dnrcli auf den heih ^schla^n -wird, nnd dessen beide Enden 
dem Kinde um die Oberschenkel geschlungen werden. Darttber 
kommt ein ähnliches fltnellenes Tuch^ dessen Enden mit langen 
Bändern versehen sind, die man nm die B<ane ond den Leib 
schlingt und damit das Ganze festbindet, wodurch eine Art von 
Hose entsteht. In diesem Verbände verliert sieh der Urin und 
die Fäfse bleiben völlig trocken. Zum Überflufs zieht man noch 
einen weiten w dienen Strumpf über die Scarpa'sche Maschine. 
Wenn man die Atiordnung dieser Reinliclikeits -Anstalten dem 
Erfindungsgeiste der Wärterinnen überläfst, so kann man den 
Verband alle Tage voUgepifst finden. Es ist gut, wenn man 
Anfangs unter dem Scarpa'schen Schuh noch die Einwickelung 
mit Pflastern fortsetzt. Mehrere leichtere Fälle von KlumpfuTs 
habe ich ohne Pflaster-Einwickelongen blo£i durch die Scarpa - 
sehe Maschine geheilt. 

XX. Pes equiniM« Durchsdiiieidiiiig der Achillessehne. 

I leinrich W. , 1 1 Jahre alt, bekam vor 5 Jahren ohne bemerk- 
bare Veranlassung einen Pferdefufs. Beim Auftreten ist die 
Ferse etwa 2'/« Zoll vom Erdboden entfernt und die willkürliche 
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Bewegung des FnlSies und sogar der Zehen ist ^änxJidi ver- 
loren gegangen, wie ei scheint, TOrsttglich durch die aoffidlende 
Rigidität seiner sänimtlichen Articolationen. Er sieht dnnhel- 
roth und blau atu, und ist kSUer» als der andere Fnfs, Am 
10. Jnli 1836 verrichtete Dr. Little in meiner Gegenwart 
die Dordischneidmig^ der Adiillessehne an diesem Knaboi. Der 
TuSk liefs sich nach der am 4. Tage vorgenommenen Anlegung 
meiner Maschine mit einer nicht erwarteten Leichtigkeit in 
einen Winkel von 70 Grad bringen» vroruber nur etwa 8 Tage 
yergingeni so dafii der Fall we schleunige Heilung versprach» 
als der Fufs und der Unterschenkel von einer Blatterrose befal- 
len wurden» welche ihren gewöhnlichen Verlauf machte, jedoch, 
ungeachtet der Verband sogleich abgenommen worden war, als 
die Geschwolst bemerkt war, und obgleich der Kranke in der 
Nacht» in welcher sich die Rose entwickelt hatte» noch vor- 
trefflich geschlafen hatte, einen kleinen Brandfleck anf dem 
Rücken des Fnfses und an der Planta erzeugt hatte. Die Ab- 
Btofsung des Brandigen und die Heilung der eiternden Flächen 
dauerte 6 Wochen, während welcher Zeit der Fufs ganz seine 
frühere fehlerhafte Stellmig- wieder annahm. Ich ])efürchtete, 
dafs eine zweite Durchschneidung- der Achillessehne notliig sein 
würde. Dies war jedoch nicht der Fall, sondern, nachdem meine 
Maschine wieder ein Paar Taj^e angelegt worden war, zeigte 
es sich, dals die spasmodische Keli action der Wade völlig über- 
wunden sei, und der Kranke lernte vortretflich gehen, und 
erlangte die völlige Beweglichkeit seines Fufses wieder. Ein 
Jahr später hat er mich wieder besucht und mit seinen Fort- 
schritten im Gebrauch des Fulses bekannt gemacht. 

Unter einer gröfseren Zahl von Individuen kann es nicüL 
fehlen, dafs man einmal eins antrifft, welches durch den etwas 
erhitsendeu und drückenden Verband anstatt einer schmerzenden 
oder sich excoriirenden Hautstelle, wdche au baldiger Abnahme 
des Verbandes zwingt, eine erysipelatöse Entsündung davon trägt. 
Das ist ein Zufall, dem jeder Operirte ausgesetetist, wenn seine 
Constitution dahin neigt, und nur ein Splitterric^ter kann ein 
solches Ereignifs der Methode sum Vorwurf machen. Ich habe 
deshalb diesen Fall hier eingefügt, wetterdasnauiTordert, durch 
die grdfirte Sorgfolt in der Nachbehandlung diesen Zufall so 
selten wie miJgUch eintreten su lassen. Idi vermeide es des^ 
halb auch, die kleinen Wunden von der Durchschneidung der 
Achillessehne mit grofsen Heftpflastern m bedecken, sondern 
nehme dasu ein sehr kleines oder ein Stück englisches Pflaster. 
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XXI. Fes equinus. DurchschDeidung der Achillessehne. 

Herr W., Thierarst, wurde um die Zeit des ersten Auf- 
tretens vom Pes equinus befallen, ein Zustand, der aller «ige» 
wandten chirurg'ischen Hülfe un^achtet» bis jetzt, wo er dai 
22.ste Jalir erreicht hat, beständig zugenommen hat Sein FuTs 
bildet mit dem Unterschenkel einen Bogen, dessen Convexität 
nach vom gerichtet ist, und der einen so kleinen Radius hat, 
dafs man beim Anblick dos Fufses glauben mufs, das Auftreten 
könne nur mit dem Rücken der Zehen und des Yorderen Theils 
des Fufses geschehen. Aber dies ist nicht der Fall. Durcheine 
merkwürdige Verdrehung; dos Kniegelenks weirs der Patient 
einen Stützpunkt auf dem Ballon zu. gewinnen. Der Fnfs ist 
dabei stark mit der Spitze nach aufsen gewandt und das Knie- 
j^olonk dagegen nach innen gewichen. Die W endung des Fufses 
uadi nufsen findet nicht im Tibio-Tarsal-Gelenke Statt, sondern 
durch eine Drehung der Tibia um ihre Axe im Kniegelenke. 
Durch diesen complicirten Mechanismus ist der Gang sehr auf- 
fallend, Tiiul doch kann der Patient weite "Wege hinken, denu 
Gehen kann mau dies Fallen und Auftreten von einem lang-en 
auf ein kurzes Bein nicht nennen. Wie man leicht denken 
kann, ist durch die Verdrehung; des Unterschenkels die Articu- 
. lation des Kniegelenks sehr sclilafT und locker gew orden. Patient 
hatte die schönen Erfolge der Tenotomie beim Stelzfufse der 
Pferde *) während seiner Studien kennen gelernt, und begab 
sich am Schlüsse derselben in meine Behandlung. 

Ich durclisehnitt ihm die Achillessehne am 2. Novbr. 1836. 
Die Reposition des Fufses war schwierig, gelang aber durch 
meine Maschine binnen 6 Wochen so vollständig, dafs der Fufs 
mit dem Unterschenkel einen Winkel von 70 Grad bildete. Als 

•) Der Vice-Dlrector unserer TKlerarznelschule, Herr Günther, macht 
seit einigen Jahren die Tcnotoinle beim Stelzfufie der Pferde nach 
einer ahnLichen Methode, \v\o die Achillesseline jetit durcKsclinitten 
wird, mit einer möglichst kleinen Hautwunde. Der Erfolg ist con- 
stant und glänzend, und die Thier« werden zu der schwersten Arbeit 
wittder iSbig« Ältere Yenuch^ die eowtilil eredbety «U anchanilere 
TbleriErate mit der Tenotomie in einer offmen Wunde maditen, fie- 
len sehr ungl^K und meistens unglücklich aus, eo dafs auch bei den 
Pferden die unzweideutig Sicherheit des Erfolges TOn der subcutanen 
Tenotomie abhängt. Hiernach sind die PrKtension»»n einiger franzö- 
sischen Thierärzte In Bczuo" auf die Prioritäl ihrer Versuche mit 
der Sehnendurchschneidung vor den Versuchen der Chirurgen zu 
beurdieUen. 
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Tibia im Kniegelenke die Fufsspitze so <tark nach anfMn gewandt 
war, dafs beide Füfse neben einander gesetzt einen rechten Win- 
kel bildeten. Dies verlor sich indefs bald, aber die Erschlaffung 
der Articulation des Kniegelenks blieb, und hatte sich selbst 
ein Jahr später, als ich den jungen Mann wiedersah, nur wenig 
vermindert und gab den Bewegungen des Beines etwas Lahmes, 
obgleich die Form des Fufses nichts zti wiinsrlirn übrig liefs. 
Ich scblug ihm vor, durch Auflegen von Vesicatoreu auf das 
Knicf^^cb ak diese Inixitat zu bekämpfen, indefs versicherte er 
mich, dafs er keine weitere Verbesserung wünsche, da er bequem 
gehen, und besonders, da er gut zu Pferde sitzen könne. 

Pes equiniis. Durchschneidiuig der Aduliessehne. 

Den folgenden, von Dieffenbach behandelten Fall, wel- 
chen Dr. Little in seiner Dissertation unter dem Namen Pes 
equinus spasmodicus intermittens, pag. 74 beschrieben hat, nehme 
ich hier auf, weil die spasmodische Natur des Übels, welche in 
leisen Zügen in der Mehrzahl der Contracturen des FafiM§ iidi 
bemerkbar macht, darin seihr markirt encbeint Er ist das 
Gegenstfiek m Jtf XV. 

Albert Steinberg, 16 Jahre alt^ Ton gerandem Körper- 
baue, ersSUt, daüii er nach einem gewaltsamen Sprunge TOn 
einem Tische einen Schmers am inneren Enkel empfanden habe, 
imd dann den Boden mit der Ferse nicht mehr habe erreichen 
können. Nach Anvendnng TOn Einreibungen hörte der Schmerz 
freilich anf, aber daa Hinken dauerte fort^ weil die Ferse den 
Boden nicht erreichen konnte. Sechs Monate nachher war der 
Znstand folgender. Wenn Patient mit gerade anagestreckten 
Beinen steht, so ist dte Ferse des linken Fnl^s nngeföhr swei 
Finger breit vom Boden entfernt^ und kann durch das ganze 
Gewicht des Körpers und alle Anstrengongen der Flexoren nicht 
niedeigedriickt werden. Die gut entwickelte Wade ist dabei 
straff angespannt. Da der Tarsus weder nach innen, noch naxSk 
aoTsen gewichen ist, so sieht Patient aus, wie Jemand, der mit 
dem einen Fabe anf der Planta, mit dem anderen auf der Spitze 
steht. Man kann nicht umhin, die straffe Spannuug der Wade 
für die Ursache der Erhebung der Ferse zu halten, doch ist es 
auffallend, dafs, wenn Patient sitzt, er den Fufs in seine natür- 
liche Richtung bringen kann, und e« scheint daher, dafs der 
Fu£s durch die Erächlaffimg der Wade, welche durch Biegung 
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des Kniegel^ilu eintritt, das Fufsgeleiik die IIQiigiLeit wieder 
■ erlaube, sidi sa flectiren. Bei genauerer ünterrachimg ist das 
jedoch nicht der Fall, denn 'wenn Patient anf demMdcm liegt 
und das Bein gau?. gerade ausstreckt» so lunn er doch alle Bewe- 
gungen der Extension» Flexion» Addnction vnd Ahdnction mit 
dem' FuÜigelenke Tomehmen* £s geht daraus die in physiolo* 
giscber und pathologischer Hinsicht interessante Bemerhnnjp her- 
vor, da& die Gastrocnemii im Zustande der Ruhe durdb die 
Flexoren des Fbfsgelenks ausgedehnt werden kdnnen» dafo aber 
tef aufrediter Stellung diese Muskeln sich tou selbst so stark 
stasämmensiehen» daJDs die Ferse» obgleich das Gewicht des 
gai)2en Körpers auf dem Furse rnhte^ doch noch £wei Zoll TOm 
Boden in die Hc^he gesogen wurde. Durch die von Dieffen- 
{»ach verrichtete Durchschneidung der Achillessehne wurde 
Patient vollkommen hergestellt» so daCi nicht das mindeste Hin- 
ken surückblieb >^). 

XXIL Talipes valgus. Durehscimeidnngder Acliillesflelme. 

Friedricli M., 16 Jahre alt, wurde seit dem ersten Auftre- 
ten mit einer Verbiegnng des Fufses behaftet, welche auf don 
ersten Anblick mit Pes e(xuinus Ähnlichkeit hat, bei genauerer 
Üntersuclmn^ Jedoch sich davon unterscheidet. Die Ferse ist 
« nämlich beträchtlich nach auFsen durch die Wirkung der Wa- 
denmuskeln gesogen, so dafs es aussieht, als ob die Achilles- 
sehne sich mehr nach auisen inserire« Das Auftreten geschieht 

*) Finpn ^anz ähnlichen Fall habe ich selbst kürzlich erlebt bei einem 
IMiidchoii vüu l'/j Jahren, dessen rechter Fufs beim Gehen tüe Gestalt 
des Pes cquinus annahm, wahrend beim Sitzen und Liegen durchaus 
keine DeformilSt su entdecken war. Der eiiueige Untertchied swi- 
ecken dem gesunden und dem kranken FnTse liestand in einer etwae 
platten Form der AduUessehney wo|!«ns man vielleicht den ScUnA 
ziehen darf, dafs die AflPection dpr Wadenmuskeln sich nicht erst 
kürzlich einjrpstellt habe. Das Auftreten mit der Spitze des Fufscs 
fand sogleicli bei den ersten Vorsuclien zum Gehen Statt. Vermit- 
telst Durchschneidung der Achillessehne wurde die spasmodische 
Thätigkeit der Wade völlig gehoben and der dadurch entstandene 
fonotUmdle (intermittirende) Pes. equinus ohne alle Anwendung Ton 
Apparaten ToUstiindig gdieilt. In diagnostiseher Hinsieht sind diese 
lalle von der gröfsten Wichtigkeit, «Li i ^ /.u Täuschungen über die 
wahre Natur des Übels äufserst leicht Vei-anlassunor' rrf.ben. So hatte 
man in meinem Falle den Zustand füc ein Leiden des Hüftgelenks 
gehalten. 
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Btemlich Steher mit der äuTsersten Seite des Ballens. Der f ufs 
dieses iwa^ntn Herrn ist Tab. I. Fi^. 2. abgebildet worden. Der 

FuTs hatte, seiner bedeutenden Krttnunung ungeachtet, noch 
siemlich viele Beweglichkeit, war aber viel kälter, als der 
gesunde. Ich durchschnitt die Achillessehne am 3. Juni 1B37, 
legte am 4ten Tage meine Maschine an, welche nur 8 Tage 
lang angewendet sn werden brauchte, da alsdann aller Wider- 
stand aufgehoben war. Schon 14 Tage nach der Operation 
machte Patient einige Schritte im Limmer und enva riete übri- 
g-pns die völlige Befesti^^^img- der getrennten Sehnenenden, indem 
er den iufs auf das bopha l» ;^tc. Drei Wochen nach der Ope- 
ration konnte er wieder ausgehen und acht Tage später in seine 
Heimath zurückkehren *). Nach Wiederherstellung der natür- 
lichen Form des Fufses zeiaip ( s strli noch dcnlHcher als vor- 
hin, dafs dies ursprünglich v\n t'alipes val^rus sei, denn die 
Gelenkbänder an der inneren Seite des Fulögelenks waren sehr 
erschlain^ und der Fnfs wich ein wenig nach aufsen zu. Ich 
liefs deshalb einen Schnürstiefel verfertigen, der nach aufsen 
zu mit zY»ci concaven Federn versehen war, ^yelche zwischen 
Oberleder und Unterleder eingenähet waren, wie die Fischbein- 
stan^en eines Corsets, und welche die Ferse etwas nach innen 
drängten« Die Beweg llij gen desFufses stellten sich snf das voll- 
kommenste wieder ein vnd der Gang war YÖllig natürlich. 
Herr Hofirath Langenbeck in Güttingen hat daselbst Gelegen- 
heit gehabt» diesen Jüngling nach der Heilung, so wie auch den 
Gypsabgnls seines I'nftes yor derselben sa sdien» 

XXIII. Talipes yalgus^ ohue Operation gebeilt. 

Die dreimonatliche Tochter eines Arstes wurde mit Talipes 
iralgits der rechten Seite geboren. Die FnfiBsohle war nach an£wn 
gerichtet nnd der anlkere Fntoand nach oben^ ohne dafs die 
Ferse des ToUig beweglichen FoTses nach hinten und oben geso- 
gen gewesen wfire. Die DeformitSt wurde durch die Spannung 
der Achülessdue miterhaltett, wovon man sich durch das Cvefuhl 

♦) Nach dpm ersten Spaziergange im Freien stellte sichtlpr Tonus der Wa- 
denmuskelu wieder ein, verbunden mit einem fast schmerzhaften Krib- 
beln in der Ferse, ein Symptom» welches bei Operirtttn dieser Art 
hkafiger angetrolßuiwirdy nsdkUinslSiidenmdiroderndnderdettÜidu 
Dtflse finch^nng Uetert einen Beitrag su der Ton mir anlj^elltea 
Lehre Ton der CombinatiOQ motorischer und $«iaorieUer Kervem« 
ThXtigkeit. 
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übeneu^en könnt». Durch Einwickeliingen und ein Sdefeldien 
mit einer Feder» welche im entg^e^en^setsten Sinne wirkte, wie 
die lange Feder des Scarpa'«cfaen Scknhes» wnrde das Kind in 
einigen Monaten T<IUig geheilt. 

Zaföllige Trennaog der Acfailleuelme^ getrennte Vernar- 

bung der beiden Enden. Unbrauchbarkeit des Gliedes, 
Heilung durch eine Operation. 

Die nachfolgende «chone Beobachtmig Ton Syme nehme 
ich hier anf , weil aie Theils mit den bisherigen Krankenge^ 
schichten verwandt ist, Thells in ähnlichen Fällen Nachahmung 
verdient, wosn ich selbst noch keine Gelegenheit gefunden habe^ 
obgleich nur von mehreren meiner Collegen Fälle erzählt wor- 
den sind, welche dem von Syme gleichkommen. So theiite 
mir Dr. P lasse in Eimbeck einen Fall von einem seiner Ver- 
wandten mit, dem ein £ber die Achillessehne durchrissen hatte, 
bei dem die dnrchrissenen Enden mit der Haut vernarbten, 
und der bis an seinen Tod bedeutend hinkte und nur in steifen 
Schnürstiefeln gehen konnte. Bei dem in der Einleitung erwähn- 
ten Arftte war das Hinken zu unbedeutend, um eine Operation 
sa verlangen oder zu rechtfertigen. Ohne Zweifel werden sich 
ähnliche Operationen auch an andern Sehnen machen lassen, und 
es würde wahrsclieinlich in einc?TT Rolchcn \ erfahren das ein- 
ziehe Mitte! bestehen, um nnch veralteten YerknimmTinfr^'n den 
\er!än<^erl('ii Anta^ronisten ihre Action wieder niög^lich zu machen, 
indem man ihre öehneii abkürzte. Die von Syme angewandte 
Sehnennath ist dabei ohne Zweifel nicht bin Ts uiinüiz, sondern 
auch ofefahrlich. Am Fnfsc kommt zu weniff darauf an, ob die 
Flexoren wieder zur Thätigkeit gelangen oder nicht, wenn 
nur die Contractur der Extensoren gehoben ist, aber bei den 
Fingern z. B. ist der Fall ganz anders, und Syme's Verfahren 
würde dabei unstreitijf zuweilen den vollen Gehrauch wieder 
herstellen können, indem man aus der Sehne des Extensors ein 
Stück herausschnitte, wenn dieser durch eine alle Verkrüm- 
mung zu lang geworden ist. 

Isabclle M Kay, 21 Jahre alt, hatte vor 6 Monaten eine 
Verwundung erlitten, welche ihr den Tendo Achillis einen 
Zoll und einige Linien über seiner Insertion vollständig getrennt 
hatte* Der Arzt ihres Dorfes halte die Natur der Verletsnng 
nicht erkannt nnd dieselbe wie eine einfache oberflächliche Ver- 
wundung behandelt. Fünf Wochen nachher war die Wunde 

Slromeyer, IkiUage zur opcrat. Ürthopiidik. *J 
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Tcroarbt» aber dos wtetste GIM inr giam Gehen mifShig. 
Dieser Ziutand blieb lud vertchliiniiierte sieb in der Fol^ noch 
io» daff sie beim Eintritt in die Klinik hinkte nnd das Bein 
nadt sich aohleppte. Die yemarbte Stelle bot eine deutliche 
X^ertiefnng dar» und wenn man denFofo in einen rechten Win- 
kel mit demüntenchenkel itellte, so fühlte man deutlich einen 
Abstand Ton 1% Zoll «wischen den getrennten Sefanenenden. 
Syme machte einen 3 Zoll langen Einschnitt über dem Ver- 
lanf der Sehne, mit 2 Ouerschnitten umschrieb er die Narbe» 
und nachdem er die Enden der surückgezo^nen Sehnen entbl<jrst 
hatte, sclinitt er sorgfaltig^ das fibröse Zwischengewebe heraus« 
Darauf liefs er den ftt& in einer starken Extension erhalten, 
durclistach die Sehnenenden mit einem Faden» nnd zog sie damit 
dicht zusammen. Der Petitsche Pantoffel wurde angelegt Die 
Wunde heilte fast ganz durch die erste Intention ohne schlim- 
men Zufall, zwei Monate nachher ging das junge Mädchen in 
einem Scliulie mit hohem Hacken. Die Besserung war allmählig 
und der hohe Hacken konnte ^ve2;f^^'l^lssen -werden, da alles zu 
seinem natürlichen Zustande zuriick^ekeln t war, Syme» the 
Edinburgh med. and sarg. Joomai» Uctober 183$* 
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PlattfuTs. 



M dieser Deformität haben sich mehrere Schriftsteller 
der neuerea Zeit beschäftiort, oliue jedoch ailf die Beliandlung 
derselben Rücksicht zu nehmen. Das wichtige Resultat, zu 
welchem sie gelangten, war, dafs ein breiler Fufs kein Plattfufs 
sei, und dafs Plattfüfsige nicht zum Militairdienste paTsten. 
Dupuytren, dessen seltener Genius ganz auf das Piaktisrhe 
gcriclitet war, ist fast der einzige, der zur Verminderung der 
mit dem Plattfufse verbundenen Beschwerden geeignete Mittel 
empfohlen hat. Das Tragen eines erhöhten Absatzes am Schuh- 
werke, welches er anräth, hat bei den von mir aiigcstelltcu Ver- 
suchen sich nicht besonders hülfreich bewiesen, wie dies denn 
auch kaum anders zu erwarten war, wenn man auf die Natur 
des L belii Rücksicht nimmt. Das Wesen des Plattfufses besieht 
offenbar in Atouic der Aponeurosis plantaris und der Ligamente, 
welche die Knochen des Tarsus unter einander und mit den 
Knochen des Unterschenkels verbinden. Diese ^ben dem Dracke 
Ton oben nach und so verlierl nicht blofs der Fnfs seine Wöl- 
bung*, sondern iretcht auch nach anljien, weil die Wirkung der 
Musculi tibiales und der Wade» welche den äuTseren f närand 
und den Ballen gegen den Boden ansadrücken besttmmt sind^ 
bei der geringen Festigkeit des Ful^^lenks die Tibia nach innen 
drängen. Auch etwas nach vorn gleitet die Gelenkfläche der 
Tibia, was «um Theil die Folge des Vorwfirtsschreitens, xnm 
Theil des im Zustande der Ruhe Statt findenden Senkens der 
Fnfsspitse sein mag» wobei ein Andrängen der Tibia gegen die 
-vorderen GelenkbSnder Statt findet. Eine Atome der am Untere 
Schenkel liegenden Muskeln für den FnCi als mitwirkend bei 
dem Plattfufse ansunehmen, ist durchaus kein Grund voihanden» 
denn bei einigermafsen schlimmen FSUen finden sich sämmtlicbe 
Muskeln in einem so gespannten Zustande^ dafs an Atonie der- 
selben nicht SU denken ist. fiigenfbfimlich ist die Kälte der 
Plattfüfse^ und die bei vielen sehr avilUlende blaurothe Färbung 
derselben^ wie bei Fulben, die an Frostbeulen leiden. Dieser 
Kälte ungeachtet sind sie oft zum Transpiriren sehr geneigt 
und werden durch längeres Gehen wund und schmershaft. Die 

7* 
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dem Plattfüße ama Grande lieg;ende Atonie ist häufig schon 
angeboren, und e« seigt sich die DeforaiitSt sogleich, wenn das 
Kind anfangt zu gehen, indeA nimmt sie niclit gerade mit dem 
GrSfserwerden gleichmSfsig zu., sondern die Yerschlimmerang 
der Form der Fttfse hängt von Umstfinden ab, anderweitigen Sttf- 
mngen im Organismus, Anstrengungen durch langes Stehen, auf 
kaltem Boden besonders. Auch werden nicht immer beide Füfse 
zugleich schlimmer. DerPlattfurs ist in^manchen Familien erb- 
lich und namentlich leiden die Juden aufserordentlich häufig daran* 

Die Verschlimmerung des Plattfnfses geschieht durch das 
Uinsutreten einer chronischen Entzündung der Gelenkbänder 
und Synovialhäute desFufses, wodurch Theils die Articulationen 
des Fufses gegen Druck sehr empfindlich werden, Theils deutlich 
fühlbare serö!;e Exsudationen zAvischen den Tarsusknochen ein- 
treten. Die Beschwerden beim Gehen, welche dadurch entste- 
hen, zwingen den Patienten zur Ruhe, und so kommt es, dafs 
die Entzündung sich wieder zertheilt und selten höhere Grade 
erreicht, wodurch eine völlige Destruction und tJbcrgang in 
Caries einträte. Doch ?ind solclie Fälle nicht unerhört, und 
überhaupt sind «clilimnie Fülle von Plattfiifs für das Tndh idmim 
sehr viel störrnder im Gehen, als der höchste Grad von Kliimp- 
fufs, bei Tv i Ir hem die Leute oft noch recht schnell von der 
Stelle komnitu. Plaftfürsp bilden sich aucli ohne alle ano-pT)orne 
Disposition durcli iin\ ( i liall niismäfsige Anstrengungen der iüi.se. 
Buchdruckerlehrlinge leiden häufig daran ^ im Jahre 1836 mufs- 
ten in einem hiesigen sehr bedeutenden Gasthause drei Mar- 
^enrs in dem Alter von 14 bis IC Jahren hinter einander auf 
meinen Rath entlassen werden, weil sich bei ihnen dnrch das 
viele Stellen und Treppensteigen PiatUuLsc zu bilden anüngeu^ 
von denen sich früher keine Spur gezeigt hatte. 

Bei den gelinderen Graden des Plattfnfses, wo es mehr dar« 
auf ankommt» der Vers^limmerung vorzubeugen, ist es hinrei- 
chend| den FulSi mit einer Binde fest einsuwickeln, diese einige 
Male des Tages mit Spirit vini zu benetsen und kalte Fufs- 
häder gebrauchen zu lassen » dabei trägt der Patient einen 
Schnürstiefel» welchem nach innen sa durch starkes Leder eine 
gewiase Festigkeit gegeben worden ist. Auch habe ich mit sehr 
gutem Erfolge Stiefel tragen lassen» in deren mittleren Theile 
ein Stück Leder befestigt ist, welches von unten nach oben und 
YOn innen nadi aufseu den mittferen Theil des FnlSiM umfaCit» 
dann spitz zulSufl und dnrch einen Schiit« im Oberleder an 
dem SnfserenEtt&rande an einer Schnalle befestigt wird. Dieses 
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Leder veiMtet wesentlich das Einninken des Fvfygew^lhes, in- 
dem es donuelben eine Unterstützung giebt, die man nach Um- 
ständen verstärken kann darch festeres Anziehen. Dabei sind 
zuweilen innerlich stärkende Mittel von Nutzen. Durch diese 
Behandlungsweise habe ich bei einer grofsen Zahl von Kindern 
bis zu dem Alter von 12 Jahren Theils die Disposition zum 
PlattfuTse ganzen tfernt» Theils bedeutende Deformitäten gehoben. 
Bei älteren Individuen und in schlimmeren Fällen wird mit 
diesen gelinden Mittein nichts ausgerichtet, aber diese gestatten 
bedeutende Verbesserung durch den consequenten Gebrauch der 
Exotoricn am Fnfsej ein Mitlei, dessen man sich auch schon 
bei anclt r^ n Gelenken zur Wiederherstellung des Tonus in den 
Gelenkbändern mit Erfolg bedient hat, 

XXIV. Plattfnfa. 

H. K,, 16 Jahre alt, von lymphaliüclier Constitution, seit 
einem halben Jahre Kaufmannslehrling, wandte sich eines Platt- 
fufses der linken Seite we^en im Deceniber 1831 an mich. Sein 
Übel ist vor einigen Monaten, au^eustlieinlich in Folge vielen 
Stehens im Laden auf einem sehr kalten lul^boden entstanden. 
Stehen und Gehen ist ihm schmerzhaft, die Ferse ist nach aulsen 
g-erichtet, das Gewölbe der lur.ssohle fast ganz verschwunden j 
man fühlt deutliche Fluctuation zwischen den Tarsuskaochen 
und etwas Hitze beim Auflegen der Hand auf die innere Seite 
des Fufses. Mehrere Verwandte des Patienten leiden an Plalt- 
fuTsen; 12 Blutegel, hinterher Umschläge von Aq. Goulard. 
Hitze nnd Huctuation verlieren sich dadurch binnen 4 Tagen, 
und es wird nun ein Vesicator t&ber den inneren FuTsrand und 
einen Theil der Fu&sohle gelegt und 4 Wochen im Zage erhalten. 
Nach demi Abheilen des Yesicators zeigt es sich, dafs der Fnft 
ganz seine natürliche Form wieder angenommen hat Znm 
Schulz des Fufses Einwickelnng mit einer leinenen Bind» und 
ein Schnürstiefel. Die Heilung ist constant gehlieben. 

XXV. PlattfaiÄ. 

Rebecca N. N., 12 Jahre alt, aus einer jüdischen Familie, 
in welcher die PlattfUfse sehr verbreitet sind, hatte von früh- 
ster Jugend ebenfalls die Anlage da»a gexeigt, seit einem Jahre 
indefs hat sich am rechten Fnü^ eine beträchtliche Deformität 
«llmahllg ausgebildet y welche den Gang erschwert und TOn 
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Jedermann bemerlit ■sverden kann. Die Ferse ist beträchtlich 
nach aufseu gc^^^chcn, das Gewölbe der Fufssolile gana ver- 
schwunden und der innere Enkel stellt dem Erdboden sehr nahe, 
der Fufs ist aulialiend rotli und kalt. Am linken Fufse zeigt 
sich die Hinneigung z.u einer ähnlirlitu Deformital, doch in sehr 
geringem Grade. Fln« tuation ist an der IManta nicht zu fühlen. 
Es wird ein Vesicator auf den inneren luisrand und einen 
Theil der Planta gelegt, welches jedoch vier Mal erneuert wer- 
den mufs und 5 Tage liegt, ehe es hinreichend gebogen hat. 
Die Stelle wird 6 Wochen lang durch scharfe Salben offen er- 
halten, während der Fufs in einer gepolsterten Blechschiene 
ruht, welche denselben nach innen drängt. Nach der Abheilung 
«eigt es sich, daCs der FuTs jetzt eine viel heuere Form erhal- 
ten hat, so da& er bei iveitem besser aassieht, als 4er andere. 
Zur üntHTstützung trägt das junge Hfödchen noch 6 Monate 
eine Binde nm den Fa&, reibt denselben mit ^iritndsen Flüs- 
sigkeiten und bedient sich eines Schnürstiefels, der nach anTsen 
mit einer langen concaven Feder versehen ist, velche die Ferse 
nach innen treibt. Diese im Jahre 1833 imtemommene Knr ist 
bis jetzt TOQ danerndem £rfolge §pewesen. 

XXVI. Plattfälse* 

Friedrich W., 17 Jahre alt, Bnchbinderlehrlin^, ans einer 
Familie, in der die Plattfube allgemein sind, wandte sich im 
Febmar 1834 an mich wegen dieses Übels an beiden Extremi- 
täten, Stehen und Gehen machten ihm so viele Schmerzen^ 
dafs er im Begriff war, seine Profession aufzugeben. DicDefor^ 
mitat war sehr bedeutend, dieFiilse roth und kalt undFluctua- 
tion zwischen den Tarsusknochen deutlich wahrzunehmen. - Es 
wurde ein Vesicator über den inneren Fufsrand und einen Theil 
der Planta gelegt, das indefs, aller Schärfung ungeachtet, durch- 
aus nicht ziehen wollte, auch dann nicht, nachdem ein scharfes 
Senfpflaster vorher die Stelle geröfhef hatte. Ich zog deshalb 
mit dem prisinntt.sclicii Glüheisen zAvei Streifen von 3 Zoll l^hn^e, 
welch«! mit dem iiiuercn Fufsrande parallel liefen. Die T iterung 
wurde 6 Wochen unterhalten, während durch eine gepolsterte 
Schiene und ein Paar Tücher die Ferse nach innen gedrückt 
erhalten wurde. Ich entliefs den Patienten, dessen Füfse in 
Hinsicht auf Form und Brauchbarkeit bedeutend gebessert wa- 
ren, mit ein Paar Schnürstiefeln mit langen concaven Federn 
nach aufsca versehen« Er ist bei seiner Profession geblieben, 
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und kann noch jetzt mit gewöhnlicher Fufsbekleidung einen 
Weg Yon 5 Stunden mit Leichtigkeit zuriicklegen. Die ISjäh- 
rige Schweiler dieses jnngen Mannes hat sich kürzlich einem 
ähnlichen Verfahren unterworfen, nachdem ihre Filbe 90 ziem- 
lich in denselben schlimmen Zustand, wie bei ihron "Bradety 
^rathen waren, und ist ebenfidle ^dieflt worden, 

XXVII. PlaltfüXse* 

Otto G,f 1$ Jahre alt^ Kanfinannslehrling, ans einer Familie, 
in welcher PlatUflfse sn Hause eind, hatte sich über die seini- 
gen nicht SU beklagen, bis er seit einem Jahre dnrch vieles 
Sieben im Laden und Aalbeben schwerer Ballen die Fül^ sich 
veriLrfimmen sah und Schmersen daran bekam. Als er sich im 
Jnni 1836 in meine Behandlung begab, waren beide Fülse in glei- 
chem Grade entstellt, sehr roth nnd kalt, die Fersen nach aufsen 
gerichtet, das FnUgewUlhe abgeflacht, deotliche Flnctnation 
swischen den Tarsosknochen fällbar, und die Achillessehnen 
befanden sich in straffer Spannung. Alle Bewegungen des Fnfiies 
geschahen in schiefer Richtung. Vesicatore auf die FoTssohle 
nnd den inneren Fufsrand, die erst nach öfterer Emenemn^ in 
5 Tagen zum Ziehen kamen. Die Eiterung wurde S Wodien 
nnterhalten, und unierdefs durch Schiene und Binden die Ferse 
nach innen gedrängt. Nach Swöchentlicher Behandlung entliefs 
ich ihn mit Schnürstiefeln, in weldie an der äufseren Seite kleine 
concave Federn eingenäht waren, anffallend gebessert. Ein 
Jahr nachher besuchte mich dieser Jüngling wieder, und su 
meiner grofsen Freude fand ich beide FüTse vollkommen wohl- 
gestaltet und ohne Spur des früheren Übels, obgleich er ea sei- 
nen früheren Geschäften jeurttckgekehrt war« 
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Falsche Auchylosen und Contracturen 

des Kniegelenks. 



Da diese 2SiiftiiDde meistens die Folge Uiagwieriger Ge» 
' leiÜLentftüadttiigeii und Vemterongen sind^ und nur selten dorcli 
mehr dynamische Einflüsse^ wie die ConCractnren der Flilke» 
herbei{;eßihrt werden, so sind dabei die durch Entsündnn^ ent- 
standenen Hindernisse in der Wiederhentellnng der Form Ton 
nicht minderer Bedeutung, als die Retraction der Bengemnskeln. 
Zu den mehr mechanischen Hindernissen der Extension ▼er- 
krümm ter Kniegelenke gehört auch die von Professor R. yon 
Froriep zuerst beachtete und beschriebene Verkürznng- der 
Fascia lata und Fascia cruris. (Vid. dessen chirurgische Kupfer- 
tafeln Tab. 346.) Der geehrte Herr Verfasser fand bei der 
Leiche, dafs diese verkürzten Aponeurosen selbst dann noch der 
Extension des Kniegelenks sich widersetzten, nachdem sämmt- 
liehe Beiigemuskeln desselben durchschnitten waren. — Man 
■Nvürde indefs fehl greifen, wenn man das bei der Leiche Beob- 
achtete in eben dem Maafse bei Liebenden suchen wollte. Die 
Retraclionskraft, wodurch sich bei Lebenden die Beii^^f nniskeln 
der Extension widersetzen und zu manni^fall i:;en syntp üluschen 
Erscheinungen die Veranlassung ^eben, erlischt natürlich mit 
dem Tode, und nur die mechanisichcn Hindernisse bleiben zurück. 
Die Nüthw*MHli:;keit der Sehnendorchschneidunj^ ist deshalb bei 
den Verkrümniun^en des Kniegelenks nicht minder dringend, 
•wie an anderen Theilen, wie sich dies aus den nachfolgenden 
Kraukengeschichten ergeben wird. Doch erwarte mau nie einen 
grofsen augenblicklichen Erfolg von der Durchschschneidung 
der Beugemuskeln, sondern sei darauf gefafst, durch einen £weck« 
roäräigen Extensions- Apparat erst alloiählige Fortschritte su 
machen. Von nicht geringem Interesse sind diefenigen FldlOy 
wo durrJi mehr dynamische Einflüsse nnd meistens Ton der 
Geburt an diesSmmtlichenBengemnskeln derlTnterextremitüten 
im Znstande der Retraction sich befinden und wodurch diese 
Yollkommen rigide geworden sind. Ich habe diese Rigidität so 
weit ttber simmtliche wülhUrlicbe Mnskeln ausgedehnt getenden» 
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dafs auDser den Extremitäten so^ar die Gesichtsmuskeln davon 
ergriffen waren, eine Art chronischer Tetanie, der nur «pSr- 
lidie wtUkürKöhe Bewegungen gestattet DieM ZvatSnde wer- 
den meiiteos ab Hydrorhachb beseicfanet, indeb möchte etaicli 
wahmGbeiiillch in der Fol^ ergeben» dafii aie mehr in einem 
chronischen Mnskelleiden , als in einer organischen Affection 
des Rildtemnarkes bestehen. Wenigstens ist die Ähnlichkeit die- 
ser Zustände mit den partiellen Retractionen, wie sie die heil- 
baren Contractnren der Fäfse darbieten, so grofs, dafs man 
nicht sehr geneigt sein kann, denselben eine aller Kunsthnlfe 
widerstehende organische Nervenkrankheit als Ursache unter- 
soschieben, Dr. Daval in Paris hat es gewagt, bei einer sol- 
chen Contractor beider FnTs* nnd Kniegelenke die AchiUesseh- 
nen mid die Sehnen der Bengemnskeln der Kniegelenke jbu 
dnrchschneiden, nnd der Erfolg ist siemlich günstig gewesen, 
Idtk selbst habe eine orthopadisdie Operation bei Fällen dieser 
Art noch nicht liir rathsam gefunden, Theils wird durch den 
anhaltenden, Jahre lang fortgesetaten, Gebranch warmer Bäder 
dabei anfserordentlich viel ausgerichtet, indem snerst die oberen 
Extremitäten auflhauen und dann allmählig auch die unteren, 
Theils ist die Gränze für die erforderlichen Operationen kaum 
ZTi finden, indem a. B, bei den Contractnren der Fnl's- und Knie- 
gelenke auch die Flexoren nnd Addnctoren des Hüftgeienlu an 
leiden pflegen. 

XXVIIL Falsche Anchylose des Kniegeleoks, Durch- 
sclmeidaiig der Sehnen der Beugemuskeln. 

Dem. N. N., 21 Jahre alt, hat durch scrophulüse Entzün- 
dung' des rechten Knieg'elenks vor 4 Jahren eine Anchylose erlitten. 
Das Gelenk steht in einem Winkel von etwa 110 Grad, und nur 
bei Anwendung' grofser Gewalt läfst sich eine noch vorhandene 
geringe B('\'v < g^lichkeit desselben erkennen. Bei Anwendung des 
Tab. V. iig. 1. abgebildeten Extensions - Apparates wird dies 
noch deutlicher 7 indem das Glied bald etwas gerader wird. 
Doch gelang^t man damit nur bis auf einen j^ewissen Punkt, 
sobald die Exiensiun ilIm r diesen hinaus getrieben wird, entste- 
hen heftige Beängsli^nn-^en, Leibschmerzen, Kopfschmerzen und 
selbst Erbrechen, so dafs mit der Extension nachgelassen werden 
mufs. Diese Erscheinungen wiedei lioleti sich jedes Mal, wenn 
nach längerer Ruhe und mit der gnifsten Behutsamkeit die 
£ztension wieder bis auf den früheren Grad gebracht wird. 
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Da icli die UniniSglic&kjeit einflah) auf diaaem Wege -vreiter so 
kommeOf ao dttnÄadmitt ich am 8. Juni 1836 dto Saline dea 
Bioepa, welche in a^nffe Spannting gerieth, wenn man daa Bein 
atark aa extendiren anchle^ indem ich, wiebeiderAchüleMehne» 
ein ^bogenea Fiatelmesaer dahinter ttiefi. Nach Verlclebnn^ 
der Wunde and Anle^ng einer Binde wird die Extenaiona- 
maM^ine wieder applicirt. Die nach einigen Tagen erst ver- 
stärkte Extension wird nun ohne Beschwerde ertragen. NbusIm. 
14 Ta^en durchschnitt ich die Sehne des Semimembranoana 
nnd Semitettdinoana, welche nun bei der £xtenaion deutlich 
henrorsprangen, auf dieselbe Weise. Die Besserung schritt nun 
nngehindert vorwärts, und in S Monaten war das Bein in seine 
gerade Riditnng gebracht, und besafs einen geringen Grad will- 
kürlicher Bewegung im Kniegelenke, welche noch weiter hätte 
gebracht werden könnenj wenn die Patientin nicht, mit dem 
Besoitate aufrieden, die Unlerbrechang der Kor gewünscht hatte. 

XXIX* Falsche Anchylose des Kniegelenks, Durchschnei- 
dung der Sehne des Semimembranosiis und Semi- 
tendinosns. 

Carl N. N., 12 J ihi c all, hat seit 6 Jahren an scrophulöser 
Kniegelenks-Entzüniiun^ linker Seile gelitten, welche in falsche 
Anchylose übergegangen ist. Das Kniegelenk bildet einen so 
spitzen Winkel, dafs die Ferse nur 6 Zoll von der Hinterbacke 
entfernt isL Ein geringer Grad von P>iegsainkcit durch äufsere 
Gewalt ist noch vorhanden. Der Extensionsapparat mit der 
Schraubeneinrichtung, Fig. 3. Tab. V., bringt in einigen Wochen 
das Bein in einen rechten Winkel nnd etwas darüber hinaus. 
Bei fertgesetster Extension schwillt daa Kniegelenk nnd das 
Kapselband füllt sich mit Waaser. Es müssen kalte Umschläge ge- 
macht werden, welche bei nachgelassener Extension sehr bald 
der GeschwaUt ein Ende machen. Am 5. Angnat 1837 Ycrrich- 
tete ich die Darclischneidnng der Sehne dea Semimembranosoa 
nnd Semitendinoana I worauf in 4 Wochen die vollkommene 
Extension des Gelenkes erreicht wnrde» ohne data von neuem 
sich entsündliche Znfölle geaeigt hatten. Die BSaachine wurde 
alsdann nodi awei Monate getragen» und daa Bein erhidt 
seine y<»llige Beweglichkeit , durch Yorsiohtigea Reiben und 
Manipuliren, während bei Nacht noch die Maschine angelegt 
wurde. 
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XXX. Falsche Anchylose des Kniegelenks^ Durchschnei- 
dung der Sehuen der Beugemuskeln und der 
Fascia lata. 

Herr N, N.» 20 Jahre alt, wandte sich im Febmar 1836 an 
mich wegen einer Anchylose des rechten KniegelenJu inspitsem 
Winket Daa Gelenk war in Folge «crophnKiser Entsündang 
im Ilten Lebensjahre yon 16 Narben bedeckt, welche EomTheil 
mit dem Knochen in Verbindung standen. Acht Jahre lang hat 
die iätenmg gedauert Personeb mit so verkrümmtem Kniege- 
lenke müssen sich meistens der Krficke bedienen, nnd das tot- 
krümmte Bein ist ihnen ohne allen Nutxen nnd hinderlich. 
£ine nngewöhnlidie Agilität hatte diesen jungm Mann in den 
Stand gesetzt, mit Hülfe eines Stiefels, dessen Sohle 8 Zollhoch 
von Kork gearbeitet war, jbu gehen. Diese Erfafihnng reichte 
indefs begreiflicherweise keineswegs hin, am das verkrümmte 
Bein dem anderen aaLän^e gleich su machen, sondern es mufste 
das gesnnde während des Gehens noch bedeutend flectirt gehal- 
ten werden, wodurch denn eine wahre Garricatur entstand» 
Seit Kurzem war das Bein noch etwas mehr flectirt worden, 
woraus der junge Mann den richtigen Schlufs gezogen hatte^ 
dafs eine feste Verwachsung der Gelenkenden nicht sugegen 
sein könne. Ich nnternahm die Behandiong unter einer sehr 
zweifelhaften Prognose. Die Extension vermittelst meiner Ma- 
schine stiefs sehr bald auf unüberwindliche Hindernisse in dem 
Wundwerden der dem stärksten Drucke angesetzten Theile. 
Es wurden nach einander die Sehnen der Flexoren und einzelne 
Theile der Fascia lata, vorzüglich in der Gegend der Äpontn- 
rosis intermtiscularis, zum Theil einmal, zum Theil mehrere 
Male zn anht verschiedenen Zeiten durchschnitten und nach 
jeder Operation ein leichteres Nachgeben gegen die Maschine 
deuilicli bemerkt. Kach 12nionatlicher Behandlunj: konnte 
Patient seinen hohen Stiefel bereits mit einem ^gewöhnlichen 
vertauschen, und es ist jetzt nm- noch eine geringe Biegung vor- 
handen, welche durch ein weites Beinkleid versteckt wird, und 
aus einer Carricatur ist ein schmucker junger Mann geworden. 
W^illkiirliche Bewesnmg' ist nur in srerinffeni Grade vorhanden, 
sie ist auch für die Folo-e nicht zu erwarten, da die Gelenkflä- 
chen ohne Zweifel durch starke Adhäsionen mit einander ver- 
banden sind. Während der Dauer seiner langen Behandlung 
hat der jnnge Mann seine Berufsgeschäfte ungestört aufser dem 
Hause wahrnehmen können, was für ihn von gröfserer Wichtigkeit 
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war, ab ein« fchnellere Beendigung der Kor, die oline Zireifel 
erreicht wäre, wenn er «ich derselben gana gewidmet hätte. 
Sehr merkwürdig war die LSanng der Narben von den Condy- 
len de< Oasif femoria^ welche wa Anfange der Kar mit einer 
glänflcnden di&nnen Narbe bedeckt waren, nnd jetst mit faat 
gesunder Haut übersogen sind, indem die irom Knodion gelös- 
ten Narben sich aii£Berordentiich y^kleinert haben. 

XXXL Falsche Aochylose des Kniegelenks« 

Heinrich C, 15 Jahre alt, hat in Folge einer vor 8 Jahren 
erlittenen, traumatisch scrophulösen Entzündung- eine Anchylose 
des rechten Kniegelenks im rechten Winkel. Er kann nur mit 
der Fiifsspitze den Erdhoden erreichen. Viele Narben, "welche zum 
Thell mit den Condylcn des Ossis femoris verwachsen sind, 
umgeben das Gelenk. — Durch Einreibun^rrn \on Kali hydriodin. 
und den Gebrauch der Tab. V. abgebildeten Masclünc für Exten- 
sion und Flexion wurde Patient in 7 Monaten völlig hertrestellt, 
so, dafs die Bewegliciikeit des Gelenks wenig von der des ge- 
sunden verschieden ist. Ich habe diese im August 1833 ani^^e- 
fangene Kur bereits in Rust's Magazin, Bd. 42. austührlich 
mil^etheilt und hier nur kurz berührt, weil ich Gelej^-enheit 
gel linden habe, mich von der Dauerhaftigkeit derselbcu zu 
überzeugen. 

XXXII. Falsche Anchylose des Kniegelenks. 

Dem. N. N., 22 Jahre alt, hat seit ihrem 6ten Jahre an 
scrophnlöser Kniegelenks -Entzündung rechter Seite gelitten. 
Erst seit xwel Jahren haben sich die aahlreichen das Gelenk 
umgebenden Fisteln völlig geschlossen. Das Kniegelenk bildet 
einen Winkel von ungefähr 130 Graden. Bei der dnrch meine 
Maschine nntemommenen Extension xeigt sich, aller Vorsicht 
ungeachtet, eine ungemeine Empfindlichkeit; die Beogemuskeln 
des Häftgelenks werden suweilen wie von einem Krämpfe er* 
griffen und schleudern das Bein weit in die Höhe, offenbar eine 
Reflexerscheittung der am Kniegelenke durch den Druck des 
Apparats und die Zerrung der sabireichen Narben gereisten 
Äste der Schenkelnerven. Ein warmes Bad des Morgens und 
ein warmer Breiumschlag des Nachmittags beseitigten in vier 
Wodien diese Empfindlichkeit, so dafs die Extension dann unge- 
stört fortgesetzt werden konnte, und binnen vier Monaten die 
▼ölüge Heilung erreicht wurde. 
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XXXIII. Falsche Aacbjlose des Kniegelenks. 

Elise N. N., 14 Jahre alt, hat vor drei Jahren eine mela- 
statische EntKÜndun^ des rechten Kniegelenks erlitten, welche 
rasch in eine bedeutende Eiterung überg^ing", und die Patientin 
an den Rand des Grabes brachte. Das Bein anchylosirte in einem 
Winkel von etwa 135 Grad und erreichte nur mit der Fufs- 
fipitze den Boden. Binnen 6 Wochen gelang- es vermittelst 
meiner Exteosioasmaschine, die gerade Richtung wieder herzu- 
stellen, doch scheiterten alle Versuche sowohl mit der Maschine, 
als auch mit einem eweckmafäig, nach Art des Lafond'schen 
eingerichteten StreckstnUe, dem Beine die -willkürliche Bewe* 
gang wiederzo^ebea. Es lieTs sich durch die Kraft der Maschine 
oder des Streckstnhls in einen rechten Winkel bringen, aber 
nur mit grofser Anstren^n^^, wobei die Muskeln dnrchans kei- 
nen Widerstand leisteten. Das Hindemifs la^p oifenbar in dem 
Vorhandensein breiter Adhäsionen zwischen den GelenkfiSchen^ 
die denn auch, der Entstehung des €bels nach, wohl zu. erwar- 
ten waren, tlbrigens lernte das junge Mädchen sich ihres stei- 
fen, aber ^raden Beins so gut zu bedienen, daft sie selbst 
tanzen konnte und man ihrem Gange -weniip ansali. 

Ich bemerke bei dieser Gelegenheit, daüii der Streckstnhl 
sür Überwindung beträchtlicher Hindemisse in der Extension 
und Hesion weni|^ geeignet ist, da durch das häufige Wechseln 
der Stellung die Muskeln zum Widerstande gereizt werden. 
Erst nach Überwindung der < grcjfsten Schwieri|pkeiten durch 
andere Mittel kann er von Nutzen sein, nm die Manipulationen 
zu ersetzen. Aber auch diese werden durdi einen zweckmäfsi* 
gen Gebrauch des freigewordenen Gelenks ziemlich überflüssig. 

XXXIV. EheuDiatische Cootractur des Kniegelenks« 

Herr N. N., 50 Jahre alt, hat seit 2 Jahren durch acuten 
Rheumatismus eine ( onlraclur des rechten Kniefrelenks. Er 
kann dasselbe ein weni^; flecliren, aber nicht über einen Wiükel 
von 130 Grad hinaus cxlendireii. V iele Bäder und Einreibunofea 
waren bereits verj^cbens angewendet word^n^. Durch einen drei- 
monatlichen Gebrauch meiner Extensionsmascüine wurde er voll- 
kommen geheilt 
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XXXV. Nekrose des Ossis femoris und Contractur 

des Kniegelenks. 

Joliaim N. N., 16 Jahre all* «uchte im Januar 1837 meine 
Hülfe. Sein Übel bestand in einer Nekrose dei unteren Drit- 
theiU def Schenkelknochens, yon Mrelchem ein Sequester so die 
Hant durchbohrt halte, dafs es aussah, ab hätte er das Knie- 
gelenk durchdrungen. Dies "war jedodi nicht der fall^ denn 
das Kniegelenk, mrelches in einem spitsen Winkel gebogen stand, 
hatte einen geringen Grad yon Beweglichkeit. Diese Krankheit 
war etwa 1% Jahre frtther durch eine Erkältung beim Kartof- 
felngraben entstanden. Der Sequester war noch Tellig unbe- 
wegticb, ich verordnete deshalb nur Einrdbungen tou lodine* 
und Mercurial- Salbe. Im Juni 1S37 hatte sich der Sequester 
Tellig gelöst und wackelte. Am 12. Juni spaltete ich den Rectus 
femoris dnrch einen Lh'n^enschnitt, präparirte die Adhäsionen 
desselben in der Nähe der Cloaca los und die so entstehenden 
Ltappen znr Seite, setzte eine Trepankrone 2 Zoll von der Cloaca 
entfernt auf den Knochen und nahm dann von der dadurch ge- 
bildeten Otfnang bis zur Cloaca die Knochenbrücke mit der \on 
mir erfundenen Hebelsäge weg, und konnte dann den 3'/, ^^oU 
langen, aus der oberen Hälfte des Cylinders des Schenkelkno- 
chens bestehenden Sequester entfernen. Nach Abrnndnn* der 
Knochenwunde mit der Knochcnzang'e wurde die Wunde mit 
Charpic bcderlit. Die Heilung der Wunde rrfolg^fp in S Wochen, 
und 3 Monate nach der Operation konnte mein Extensionsapparat 
ano-eleg't werden, durch dessen Gebrauch in etwa 4 Monaten 
die i^rraile Richtung des Beines wieder hergestellt wurde. Leider 
zeii;tc tü sich nnn, was sich schon vorher erwarten liefs, dafs 
durch den langwierigen Kranklieitsprocers während der Jalirc 
raschen W^achsthums die glänze Extremität, und besonders der 
Oberschenkel, im Wachsthume zurückgeblieben sei, und dafs 
das ausgestreckte Bein um etwas mehr als y.wci Zoll zu kurz 
sei. Der Stiefel des jungen Menschen, der sich glücklicher 
Weise zum Schuhmacher bestimmt hat, xnuTste daher durch 
eine Korksohle erhöht werden. 
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Krankheiten am Hüftgelenke. 



XXXVI. Contractur des Hüftgelenks. ♦) 

Irits H.9 7 Jahr alt» ein für «ein Alter sehr grofser ma* 
j^erer ELnabe mit blauen Augen und rothlichemHaiar^ der sehoa 
früher manche Zeichen der Scropheln an «ich getragen hatte» 
wurde im September 1835 Ton einer nemlich hartnäckigen 
«crophuldflen Augenentsündung befallen, die Kuletftt den ge- 
wöhnlichen Mitteln wich. Um Weihnachten desselben Jahres 
Eeigte «ich eine Affection des linken Beines, die mit Hinken 
und Knieschmers verbunden war und allmählig» ungeachtet 
diimrgisdier Hülfe» snnahm. 

Im April 1836 wurde ich zu Rathe gesogen: ich fand den 
Knaben sehr ab^magert, die Sparen der scrophulösen Angen- 
entzündnng noch nicht völlig getilg^t, übrigens ziemlich munter 
und bei märsigem Appetite, regelmäfsiger Offiinng. £r lag auf 
einem Sopha. Die kranke Extremität war im Hüftgelenke 
stark gebogen, so wie auch etwas im Kniegelenke. Die Hüfte 
der leidenden Seite war durch den Ouadratos lumboram und 
einen Theii der Bauchmuskeln in die Höhe gesogen, der Tro- 
chanter mafor mehr nach vorn gerichtet. Wenn der Knabe 
auf den gesunden Fufs trat, war der kranke etwa 5 Zoll vom 
Boden entfernt Die Hinterbacke der leidenden Seite war ganz 
abgeflacht, eine Falte gar nicht zugegen. Ein Fontanell war 
hinter dem Trochanter major npplicirl ^vorden. Der Knnbe 
konnte das Glied noch etwas mehr flectiren als es bereits o-eho ren 
war, aber iiiclit i^^crade machen j Versuche es zu .strecken, brachten 
hefti^^e Schmerlen im Knie hervor, eben so wie das willkühr- 
lichc Bewegen des Beins. Die Gegend des Hüftgelenks war 
gegen festen Druck, sowohl in der Leiätengetf^end, als auch 
hinter dem grofsen Trochanter völlig unemphndlich. Bei der 
Untersuchung der innern Seite des Olierschenkels von hinten 
fühlte ich sehr deutlich die Sehnen des Psoas und Iliacus in- 
ternus, vom kleinen Trochanter entspringend, und konnte die- 
selben bis über den Eamus hori;&ontalis ossis pubis verfolgen. 



*) Bereits mitgeth«ilt in Casper's Wochenschrift, 1837. 
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Jede Berührung dieser beiden Seimen Termehrte den Knieschmeri 
augenblicklich, mochte derselbe nun etwas näher dem Truchanter 
pder dem Ramus horizontalis Statt finden. Die ungemeine Ma- 
gerkeit des Knaben erleichterte diese Untersnchung. £s ist 
wohl kaum zn bezweifeln, dafs die mechanische Reizung der 
entsprechenden Muskeln durch deren Sehnen ihre Contraction 
vermehrte and so den Ton derselben abhängenden Knieschmers 
verschlimmerte. 

Teil rrklfirfr im Vertrauen auf die RAcbh'g-lfeit meiner An- 
sicht vom Kniesclimerz, dafs Coxalg-ie jiiclil vorhauden sei, Meii 
das Hüflgelenk selbst schmerzfrei sei, und dafs der locus. \on 
welchem aus die Contraclur der Hüffe als rellectirles L.eiden 
herzuleiten sei, anders^vo als in der i lüfte aufgesucht werden 
müsse. Da die Erfahrung lehrt, dafs au den Extremitäten die 
chronischen Muskelcontracturen vorzüglich durch Gelenkleiden 
erzeug-t werden, und auch in ähnlichen Fällen, wie der vor- 
liegende, langst gelehrt hat, dafs dieselben häufig mit Caries 
der Lendenwirbel und Bildung eines Psoas -Abcesses endigen, 
80 snpponirte ich scrophulöse Entzündung der Lendenwirbel, 
die als Reflex eine Contraetnr derBengemoskeln des Oberschen-i 
kek erregt habe, weil diese %vl den Lendenwirbeln in ähnlichem 
Verhältnisse wie zum Oberschenkel alsFlexoren stehen. In der 
Regel finden wir ja, dafs diejenigen Muskeln sich contrahircn, 
welche über dem afiicirten Gelenke hinans entspringen nnd 
unter demselben sich inseriren. Da nun das Hüftgelenk frei 
war, so bleiben nur die Articulationen der Lendenwirbel und 
die Beckenknochen übrigj um in denselben den Sitx des tlbela 
SU vermuthen. Durch Dmck auf die Lendengegend war indelüi 
hein Schmers ta ersengen, was jedoch wohl Niemand fär einen 
Beweis halten wird, dafs die Wirbel gesund seien, da wir hei 
ausgedehnten Zerstörungen durch das Pottsche Übel oft keinen 
Schmerz durch Druck auf die Wirbel erzengen können. Es 
ist wohl nicht zu be&weifeln, dafs auch Reize im Darmkanale, 
den Mesenterialdrüsen oder im Uterus, ähnliche Reflexerschei- 
nungoi in den Beugmnskeln des Oberschenkels erregen können ; 
doch sprach in dem vorliegenden Falle nichts für ein solches 
Leiden, da die Yerdanimg: regelmäfsig und der Leib weich 
war. — Einreibungen von Ungt. Tart. stib. in der linken 
Lendengegend, warme Bäder, zweimal wöchentlich eine Purganz 
von Cahmiel und Jalappe, später Ol, Jfc. Asell. — Der Knie- 
schaierz verlor sich bald, das Bein v\ urde allmälilio: länofer und 
nach zwei Monaten konnte der ILnabe mit Hülfe eines Stockes 
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£ieiiilieh ratdi und lange gehen, and hatte an Fleiacb und Farbe 
•ehr gewonnen, nur hebt er, wie krampfhaft, beim Gehen den 
linken Oberachenkel etwas höher ala es erforderlich wftre. Ei 
^ht darana hervor, dafii anfirar dem EinfloMe des Willens gletch>- . 
seifig irgend ein anderer Beis auf den Moskel wirkt nnd seine 
Zosammensiehnng über den erforderlichen Pnnkt hinanstreibt 
Dies verlor sich indefs bald nachher gans nnd der Knabe ist 
bis jetst völlig gesund geblieben. 

Dafs der Knieschmera sowohl, ala die scheinbare Verlange- 
mng des Beins bei Coxarthrocace von Contractnr der Benge«* 
mnakeln des Oberschenkels abhingig sei, habe ich bereits in 
meinem kleinen Boche n^hw Paralyse der Inspirationsmnskeln" 
geSnfsert. Ich habe dort bereits einen Fall initgetheilt, in 
welchem Rnieschmers in Folge einer Lähmung des M. sacrolnm- 
balis und longissimns dorsi, der Antogonisten der Psoae in 
Besag auf die Bewegung der Wirbelsäule, Statt fand. la mei- 
nem in den Göllinger gelehrten Anseilen, Mal 1836, abgedruck- 
ten Aufsatze habe ich diese Idee snr Basis eines neuen Gesetzes 
der Nerventhätigkeit gemacht, dessen wesentlicher Inhalt der 
ist: dafs die Erregung motorischer Nerven stets mit einer gleich- 
seitigen Erregung sensitiver Nerven combinirt sei. Ich habe 
dort einen Fall erzählt, in welchem bei Lähmung der Glu- 
taei und einer dadurch entstandenen Contractur der Psoae und 
des Iliacus internus, ihrer Antagonisten in Hinsicht auf die 
Bewegung des Oberschenkels, ebenfalls Knieschmerz Statt fand. 

Der so eben erzählte Fall von Contractur des Hüffs^clenks 
gjcbt den schönsten dircctcn Brwei<; von der Richlii^krit meiner 
Ansicht vom Kuieschmerz. Druck auf die Sehnen des Psoas 
und Iliacus wurde im Knie empfunden. £s wurde dadurch 
ohne Zweifel die Spannun»" der Mnslieln vermehrt und so die 
damit in Combination stehende schmerzhafte Empfindung;' am 
Knie. — Ein Fall von wahrer Coxarthrocace wird sich zu 
diesem Experimente weni^-er gut eignen, wie ein dem meinigen 
ähnlicher, die indefs auch nicht selten sind, denn bei wirklichen 
Hüftgelenk Iriden wird der Druk auf das Hüftgelenk nicht sel- 
ten im Knie empfunden. Man wird sich hier vielleicht daran 
erinnern, dafs der verstorbene Leibchirurgus "Wedemeyer 
einmal Gelegenheit hatte, bei einem Coxalgischen im letzten 
Sladio den freiliegenden Gelenkkopf zu berühren, wodurch 
jedesmal der Knieschmerz verstärkt Avurde. Diese Beobachtung 
kann die meiniffen nicht breinträclui2[-cn. Theils mufs man 
vermuthen, dafs der freiliegende Geleokkupf noch mit seinen 

Stroneyer, B«iträg« sur opcnt. Ortikopidik. ft 
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Beo^emuskela in Verbiiidiiii^ stand, daAi aUo jede Berftfanmg' 
des KnodMiw tich dieMu mittheilte, Theils ist ja die Conlractor 
der Beu^maskeln nur cia Reflex des Oelenkleidens und muTs 
durch alles ^steig^rt werden, was dn«; Gelenk reist. Da mir 
zur Zeit, als ich mein Bnch nüber Paralyse^ v. «. w. schrieb, 
di« JLehre vom Reflex noch nicht bdumnt war, so habe ich 
von den bei Gelenkleiden yorkommflndeii Gontractnren eine 
mangelhafte Erklärung gegeben. Diese müssen offenbar nach 
den Gesetzen des Reflexes erklärt werden; das sclimerrJiaftc 
orw'anisrhe Leiden %vird von den Gefühlsnerven -Nvahr^enoinnien 
und auf die Bewe^^nngsnerven reflectirt; die Ilexoren, als die 
stärkeren, bemächtig^en sich des Gliedes und ziehen es nach 
ihrer Richtung. Je g^rciPspr daher der Heerd des organisch&en 
Leidens ist, und je grölser die Reizbarlipit des Kranken durch 
Schmers und Saftverlust wird, desto gröfser i?t auch die Con- 
tractur. In diesem Umstände lie^t auch der Grund des tlber- 
g^ang-s der scheinbaren Verlängerung in die oft eben so schein- 
bare \"erkLirz-ang. Anfang's reflectirt sich das Iliiftgelenkleiden 
nur auf die Beugemuskclii des Oberschenkels, es tritt dadurch 
verminderte Innervation der Psoae der entg-e^engcselzten Seite, 
des Ouadratus lomborum und der Bauchmui.kelu der leidexidea 
Seite ein. Durch das Nachgeben der Muskeln sinkt das Becken 
und die scheinbare Verlängerung ist da. Später bei Zunahme 
des organiacfaiiilieidnDB lud derR«iBlNirkeil r«lleetirt nch jene« 
aadi auf den Quadratns ImnlHmiiii und die Bandumitkelii der 
leidenden Seiie^ und et entsteht die inTielen Füllen nur echein- 
bare Verltfimnn^» die man fiilachlich lo oft für eine linxatiim 
gehalten liat. 

Bei Unterhaltung mit listen ikher meine Uee vom Knie- 
aehmers habe ich gefanden, daft dieeelbe oft miftventanden 
wird. Eid Yer^leidi de« Knie«chmerxe« mit den Sehmensen 
beim Bla«en«teine macht dieeelbe deutlicher. Das Hültgdeak- 
leiden (oder wie in obigem Falle die supponirte Aü^Bction der 
JLendenwiiMy) ist dem Blaaeosteine »u ver^eichai. Die An- 
wesenhdt de« Stein« macht «ich demRückcnmai^c fahlbar durch 
die' GefBhlanenren der Blase. Es entsteht eme Zusammensiehung 
der Blase um den Stein als Reflex, so wie beim Hüftgelenk die 
Contractur der Beugemuakeln. Mit dieser Znsammensiehun^ 
•der yielmehr der Erregung der Bewegungsnerven der Blase 
combinirt sich eine eben so lebhafte Erregung der Gefühlsnerren 
der Eichel, so ^vie sich Rnieschmerz mit Contractur des Hüft- 
gelenks verbindet. Man könnte vielleicht vermuthen, dieAffec- 
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Uon dat Bewegaogsnenrea bilde tda noütwmdigea Zwisd&eiu 
^ed bei diesen £r«cheinQngeii und der Scbme» erfolge dnrdi 
directe MittheUaiii; des BeiM Ten Hüftgelenk oder Blase. 
Dies ist jedoch dovcbens sieht der Fell, wie ich bei der später 
fönenden KrenkheitsgeschicbCe eines babitueUen Krampfes des 
Kop&iickers auseinander gesetst habe. DerKnieachmers beider 
Cozalgie würde nnfeblbar, aolhoren, wenn man die Sehnen des 
Psoas nnd Iliacns abschnitte nnd so die Irritabilitäts-Aorsenin- 
geOf also auch die Thätigkeit der motorischen Nenren« unter- 
brädie. Noch denüicher wird die Bichtigkeit meiner Ansicht 
Tom Knieschmerse dnrch den Fall von Darchschneidong des 
Pectinens nnd Sarlorins. 

Für die Diagnose der nwetfelhaften Krankhctten am Hüft- 
gelenke ist eine richtige Ansicht "von der Natnr des Knie- 
Schmerzes gewift TOn Wichtigkeit, sie -reranlafst m weitem 
Folgemogen, die nns wa dem wahren Sitae dm organischen 
Leidens führen können. Schon Volpi hat die Bemerkung 
gemacht, dafii die Anwendung des Glüheisens keinen Erfolg 
seigte, wenn die ursprünglichen Zeichen der Entzündung sich 
nicht am Hnftgelenlie selbst manifestirten. Erfahrene Wnnd- 
Ürzte werden gewifs in manchen Fällen diese Bemerkung be- 
stätigt gefunden haben, während andere, wo Druck auf das 
Hüftgelenk keinen Schmers verursachte, dennoch durch ans- 
gedehnte Canterisation geheilt worden sind. Alle Welt ist 
darüber einig, dafs Ableitungen so nahe wie möglich an den 
afflcirten Organen angebracht werden müssen, und es ist nach dem 
oben erzählten Falle g'laublich g-enug, dafs man, wenn das or- 
ganische Leiden an den Lendenwirbeln Heg't, mit ein bischen 
Brechwcinsteinsalbe in der IVälie dasselbe aiisriclitet, was fünf 
Striclie mit dem Gliiheisen und ein ongeheores „Erbdenfeld" 
auf der Jliulerbacke geleistet hätten. 

Die in neueren Zeiten ziemlich Mhlreichen Fälle, in denen 
man durch Ruhe, Abführungsmittel u. s. w. Kranke g-eheilt 
hat, die an den Symptomen der Coxarthrocace litten, Ivoimen 
sicherlich anch zum Beweise dienen, liafs der ( ontractur des 
Hüftgelenks keinesweges immer ein organisches Knochenleiden 
zum Grunde liegt, sondern dafs leichtere Afiectioneu der wei- 
chen Theile dieselben Phänomene creeugen. Durch genauere 
Analyse der einseinen Fälle wird man die Indicaliouen für das 
Glüheisen und den Ort der Application sicherer »u stellen im 
Stande sein, und man wird nicht in Versuchung gerathen, 
ein iVIittei, wegen unnöthiger Anwendung bei einzelnen Kran- 
en 
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kMiy tn. ▼eniachUinii^eii« weichet dor deuticliea Chirorgie ein 
«minentes tJbergewicht über die Praxi« anderer Länder giebt. 

£s wurde mir kürzlich der Einwurf gemacht, warum denn 
bei Psoitis, wo doch ebenfalls Beognng- im Hüftgelenke Statt 
findet, kein Knieschmers vorkomme? Die Antwort ist jedoch 
nicht schwer ; bei wahrer Psoitis, wo der Muskel oder das ihn 
umgebende Zellgewebe entzündet oder vereitert ist, können 
keine vermehrte, tonisch -krampfhafte Irritabilitäts-Äufserungen 
im Psoas vorkommen, und die gebogene Stellung des Hüft- 
gelenks wird vielleicht nur durch Nach^-ebcn der r.xlensoren 
veranlafst, sowie durch ThätiVkeit der Adductoren und anderer 
Muskeln. Ist das tjbel eine Ailection der Beckenknochen oder 
der Lendenwirbel, so w^erden, je nach dem Sitz und der Aus- 
breitung" des Übels, so wie nach dem Grade von Reizbarkeit 
des Kranken, die Reflex. -Erscheinungen nicht fehlen. Wie ver- 
schieden diese Nervensymptome in verschiedenen Fällen auf- 
treten, davon giebt das Pottsche Übel der Wirbelsäule den 
besten Beweis, indem ^yiv oft bei geringer Affcction ^vcnige^ 
Wirbel völlige Lahmung der unteren Extremitäten (die übrigens 
in der Mehrzahl der Fälle nur Contractur ist) antreffen und 
nicht selten die ausgedehnteste Caries vieler Wirbel ohne alle 
Nervenerscheinnngen. 



XXXVII. Contractur des Hüftgelenks. 

Vor drei Jaliren wnrde icb wegen eines jetst Mjahrigen 
Mädchens va Baihe gesogen, "welche einige Jiibre yorher an 
Cozalgie gelitten and eine Contrectnr des Hftflgdenks «nUck- 
behalten hatte. Die Yerbiegimg war so bedeutend , dab das 

junge Mädchen nur mit grofser Anstrengung die Fnliwpitse der 
leidenden rechten Seite auf den Erdboden zu bringen vermochte. 
Die Hüfte dieser Seite war etwas in die Hohe gezogen, die 
Lendenwirbel stark nach vorn eingebogen, eine Deformität, 
welche bei Versuchen zu stehen, beträchtlich zuzunehmen schien. 
Der früher sehr heftige Knieschmerz fand noch jetzt bei Wil- 
temngsvcränderungen Statt, und konnte durch Extension des 
Hüftgelenks oder durch Zerren an den Sehnen des Psoas und 
IHacas stefs ^vieder hervor^^fnifen werden. Das Gelenlf selbst 
war beim])nuk völlig im schmerzhaft. Ichmachle zu\erscbie- 
denen Zeiten vorsichtige Versuche mit Extension in einem ela- 
stischen und nicht elastischen Streckapparale, welche indefs gänz- 
lich fehlschlugen^ weil unerträgliche Schmerzen die Folge davon 
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waren. Ich rielh deshalb von allen mechanischen Procedurcn 
abzustehen und sich auf den Gebrauch warmer Bader zu be- 
schranken. Obgleich diese zwei Sommer hindurch mit Aus- 
dauer angewandt worden waren, so war der Zustand im Früh- 
jahre 1837 noch derselbe, wie zwei Jalire vorher, dieselbe Ver- 
biegung' der Lendenwirbel, das Hinauf gezogensein der Hüfte, 
die Biegung im Hüftgelenke und der gereizte Zustand der Beuge- 
muskeln. Der glückliche Erfolg des vorigen Falles und die Idee, 
dafs vielleicht auch hier noch ein Heerd chronischer Entzün- 
dung in der Nahe der Lendenwirbel liege, veranlafsle mich, 
die Frictionen von Brechweinsteinsalbe auch in diesem Falle anzu- 
wenden. Sechs Monate lang wurden mit kur/.en Unterbrechun- 
gen fortwährend Pocken in der rechten Lendengegend hervor- 
gerufen, nnd der Erfolg war so günstig, dafs innerhalb dieser 
Zeit daf Hüft^lenlE, so wie ttberhanpt die ganze Figur, ihf« 
natürliche Gestalt wieder annahm» ao daf« die leidende Seite 
mir durch fpeUEten Magerheit der Eictremitüt und die Narbe 
des anf der Hinterbacke appUcirt gewesenen Caateriamaerlcannt 
werden kann. Auch die Reisnng der Beng^mkeln dee HAft<- 
i;elenka ist Tellig Yerachwonden. Im Zimmer kann das junge 
ilädchen jetst ohne Stioek gehen» auf der Strafte bedient sie 
sich noch einer Krücke, weil sie das Bein no<di sehr achwach 
fühlt. Da die Form indefii wieder hergestellt ist, so läßt sich 
Ton der Zeit and dem Gebranche des Gliedes auch die TÖllige 
Wiederkehr der Kraft erwarten. 

XXXVIIL Caries der Lendenwirbel und Contractor 
des Hüftgelenks rechter Seite. 

In den oben ersKhlten beiden Fällen war die Affbction der 
Lendenwirbel mehr snpponirt» als durch die Symptome evident $ 
der fetat folgende Fall laft t Über den Znsammenhang der Erschei- 
nungen keinen Zweifel, da das Leiden der Liendenwarbel bis 
snr Caries und Verkrümmung nach hinten fortgeschritten war. 

Carl N. N., 10 Jahre al^ leidet seit einem Jahre an einer 
stets zunehmenden Contractur des rechten Hüftgelenks. Als er 
im November 1 837 meiner Behandlung anvertraut wurde, konnte 
er mit dem Fufse den Erdboden nicht mehr erreichen, da der 
Oberschenkel mit dem Rumpfe einen rechten Winkel bildete. 
Es war Knieschmerz zugegen, welcher durch Versuche zur 
Extension bedeutend gesteigert wurde. Das Beeiden der leiden- 
den Seile erschien etwas gesenkt, die Falte der Hinterbacke war 
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verstrichen. Liu€ beUaclitliche Kyphüüe der oberöLeu LeuJeii- 
und untersten Rücken- Wirbel fiel gleich in die Augeu, Das Hüft- 
gelenk war beim Drucke durchaas uoschmerzhaft, und durch 
KeisiDB^ der Beagemiiikelii wnrde der Knietchmers etwas ver- 
mehrt Dnrch Erfiahninip und Nachdenken über den Zvwm- 
Miini>*wg der TiHrliegenden Symptome hinreicheod belehrt, hielt 
ich die VefkihnsoDi^ des UUft^relenke für einen Reflex des Liei-* 
dem der Lendenwirbel nnd riditete anf dieiet allein meine Auf- 
merksamkeit. Durch Sdhrdplkdpfe, MercariaDazauBen, Ol* jecods 
aselli und ein Haaneil an der rechten Seite der Kyphose wurde 
den Fortschritten derselben Einhalt gethan, und das Bein bekam 
in 4 Monaten gans seine natürliche Gestalt und Brauchbarkeit 
wieder. Ich habe diesen Knaben kUrsUch mit einer ]Fontanelle 
am Bücken aus meiner Behandlnn|p entlassen. 

Diese einseiti^n partiellen Reflex-Encheinungeu bei entsünd- 
lichen Leiden der Wirbelsäule, von denen spSter noch bei den 
Verkürsungen des Halses die Rede sein wird» sind ohne Zwei- 
fel von gröfstem Interesse. Wenn der Zerstörnngsprocefii so 
weit gedi^en ist, daCs Kyphose entsteht, und die Reflexerschei- 
nungen sind doch nur einseitig, so kommt man wohl nicht mit 
der Erklärung^ aus, die £nt£ÜaduDflp habe nur die eine Hälfte 
der Wirbel ergriffen, sondern man siebt sich zu der An- 
nahme genöthi^t, dafs eine gewisse Summe örtlicher Reizung 
sich durch isolirte Reflexerscheinangen gcwissermafseu neutra- 
lisire, wenigstens bei gewissen Constitutionen, denn in der Regel 
zev^l si( h ja bei den Leiden der Wirbelsiuile Contractnr aller 
unterhalb gelegenes! Theile. Man hat sich, wio ich glaube, zu. 
sehr irre machen lassen durch die Nahe dieser l^nlzündunsren 
für das Rückenmark, während sie doch in den meisten Fällen 
g^ewils nur als peripher! st lie Processe zu betrachten sind und 
das Rückenmark nur durch Üetlex afficiren. So brinor-t der 
Tripper nur an einer Seite Ilodenentzündung durch ReÜex zu 
Wege, obgleich die Nerven beider Seiten auf gleiche Weise 
von der Tripperentzündung gereizt werden. 

XXXIX. Calles der LeDdenwirbel und scheinbare Coxalgie. 

Im Jahre 1834 wurde ich wegen eines 12jährigen Mädchens 
zu Rathe gezogen, welche sich scheinbar im 3len Stadium der 
Goxalgie befand, und seit einem Jahre schon we^n dieses tlbels 
von £wei Arsten mit antiphlogistischen und ableitenden Mit- 
teln behandelt worden war. Die Hüfte der leidenden Seite war 
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in die Höhe gezogen, der Oberschenkel im Hüftgelenke stark 
gebogen und die Extremität so empfindlich, dafs jede Berührung 
heftigen Knieschmerz und Zittern erregte. Da ich mich bald 
überzeugte, dafs eine Ansrenknng nicht vorhanden sei, so wandte 
ich das Giüliei^t'u nachdrücklich auf der Jlinlerbacke an, und 
hatte das Vergnügen, dals biuueu 3 Monaten die bedeutendsten 
Symptome verschwanden und das Bein bis auf eine geringe Ver- 
biegnng im Hüftgelenke seine natürliche Gestalt und Braach- 
barfccit wieder annahm. Doch zeigte sich während der Dauer 
der Bdiandlung eine Kyphose der Lendenwirbel ohne alle 
symptonMtifcbe EnclieiaQngen, die ich bei fortwährend nttterl»!- 
letterEiieranif an HtUtgelenke ekh eelbü überUeTs. Nach mei- 
ne» jetsigen Einiicliteii kann ich nicbt daran swvifaUi) ^a 
Zeratörungsprooef« an den Ijendenwirbeln auch diaEncfaeinwi- 
gen der Coxalgie hervorgebracht habe, und dafii eine mSfsige 
Ableitung an den Wirbeln daeielbe geleistet haboa würde, waa 
eine cehndtkch grdftm Caoterifation an der Hintarbaoke bewirkte* 

XL. Cootractinr des Hüftgelenks, IhnrehscliiieidQDg des 

M. pectineuä uud sartorius. 

Caroline N. N., 9 Jahre all, wurde im September 1897 
meiner Behandliing übergeben. Sie hatte ein Jahr yorher die 
Haaem gehabt» war «ehr fHUi wieder aoagcgaiigen und hatte 
mimittelbar nachher eine Hiiltkranhheit bekommen, welche mit 
Knieschmere und Contractnr verbunden war. Ein antiphlogi- 
ititches und ableitendea Yerfohren hatte sor in sofern einigen 
' ^ Erfolg gehabt» dafi es den Knieschmers vermindert hatte. Die 
Contraetor dea rechten Hüftgelenks war so bedeutend» dafs der 
Oberschenkel den Unterleib berührte und dafs die dem Einflüsse 
der Luft entSOgene Haut daselbst eine übelriechende Feuchtig- 
keit secemirte. Jeder Versnch zur Extension brachte lebhaften 
Knieschmerz hervor, ebenso die Beizung der Bengemuskeln an 
der inneren Seite des Oberschenkels, Druck auf das Hüftgelenk 
war unschmerahafL Die Hüfte der leidenden Seite war etwas 
in die Höhe gezogen, die Lendenwirbel nach vom eingebogen, 
gegen Druck nicht empfindlich. Da die Masern nicht selten 
metastatische Wirbelentzündungen erregen, und die Erschei- 
nungen sich von einer solchen herleiten liefsen, so wandte ich 
Ableitungen auf die Wirbelsäule von Brech^veinsteinsalbe und 
spanischen Fliegen, Mercuriallaxanzen, warme Bäder und warme 
Umschläge über das Kniegelenk an. Diese Mittel bewirkten 
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wenigstens «o viel, da£i 4er OberichMilwl mit dem Rumpfe hur 
einen rechten Winkel tildete^ dann wnrde der Zustand «tatianür. 
Im Januar 1838 wandte ich einen EztentioDsapparat nach Art 
dar Hagedomfchea Maschine illr den Schenkelhalsbmch an» 
und es gelang mir, binnen 3 Wochen bei fortgesetstem Gebrauche 
warmer Kataplasmen über das Kniegelenk dem Beine seine 
aatüiüche Länge wiederaugeben. Nachdem das Kind im Gan* 
aen 4 Wochen ununterbrochen in dieser Extension augebracht 
batte^ machte ich einen Yersuchy dasselbe gehen an lassen, und 
fand sa meinem Yerdrnsse^ daCi binnen wenigen Minuten sich 
4las Hüftgelenk wieder bis in einen rechten Winkel gebogen 
hatte» und in dieser Stelluiig verharrte. Eine nochmalige Exten« 
sion hatte kein besseres Kesultat. Durch wiederholte Unter- 
suchung überzeugte ich mich, daCs diese Contractur -vorzüglich 
durch den M. pectineus und sartorius unterhalten werde, beson* 
ders durch ersteren, den man wie eine straffe Leiste herror- 
n^nd fühlte und dessen Zerrung jedesmal im Knie empfunden 
wurde, ein Factum, von welchem sich mehrere meiner hiesigen 
Collegen überzeugt haben. Ich beschlofs, diese beiden Muskeln 
eu durchschneiden, indem ich jetzt mehr geneigt war, das t)bel 
für ein blofses Muskelleiden anzusehen und auf? der Erfahruns" 
die Ilartnäcld^keit ähnlicher Zustande gegen gelindere Kurver- 
fahren kannte. 

Am 5. März 1838 verrichtete ich zuerst die Durchschnei- 
dung des Pectineus, -svahrend das Kind auf einem Sopha lag 
und mir die Füfäe entgeg^ens treckte. Ein Assistent fixirte das 
Becken, ein zweiter extendirte die g^ebogene Ex 1 1 emität, wodurch 
der Pectineus so deutlich füliibar wurde, dais ich den linken 
Zeig'eßng^er hakenförmig hinter seinen äufseren oberen Rand, 
etwa l'/a Zoll unter seinem TJrsprung^e, setzen konnte, und ein 
stark gebogenes Fistelmesser durch seine obere Hälfte und die 
Uautfolte durchstorsen konnte. So durchschnitt ich die eine 
Hälfte setner Breite unter der Haut, und wiederholte dann das- 
selbe Experiment an der aweiten inneren und unteren Hälfte» 
wobei nur einige Blutstropfen aus den 4 kleinen Stidiwunden, 
die durch die Operation entstanden waren, zum Vonchein 
kaaien. Um denSartorius au durchscheiden, liefs ich das Knie» 
gelenk etwas nach innen adduciren, wodurch der Muskel nun 
so deutlidi vorsprang, daJSi ich denselben mit Daumen und Zeige» 
ünger der linken Hand erheben, ein Fistelmesser darunter durchs 
schieben und denselben etwa 2'/i Zoll unter seinem Ursprünge 
unter der Haut durchschneiden konnte« Die durchschnittenen 
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Enden wlehen V« Zoll weit aus eiiMuider» Es Ist biebei beaier' 
kenswertby daüi die Zermnifen dieses Moskeb nickt im Knie, 
sondern an Ort nnd Stelle empfanden wurden, Yermuthlich weU 
die Reisonif nnd Yerkflrsnn^ desselben bei weitem nicbt so 
stark war, wie die des Pectineos. Nack Yonendeter Operation 
lieft sieb das Bein mit der größten Leiditigkeit extendiren, 
okne den gerinj^tcnKniesckmera imd okne Neifpong^ so aeigen, 
seine firilkere ansammengeaogene Stellung wieder ancnnvhmen. 
Ick befestigte das Kind 14 Tage lang in dem eztendirenden 
Apparate, und lieTs es dann an geken anfangen, was su^leich 
bei einiger Unterstütsnng sekr gat gelang und ohne da£s sich 
nodi Neigung anr Verkürzung wieder ein^slellt hätte. Das 
Kind geht jetzt im Zimmer bereits obne Untcrstützong. Die 
Hüfte der leidenden Seite ist noch etwas in die Höhe gezogen, 
und in der Arliculation des Hüftgelenks zeigt sich noch einige 
Steifigkeit, die indefs vom Zustande der Muskeln nicht abhängt, 
sondern mehr in einer Verdickung einiger Bänder zu berulien 
scheint Der Gebrauch des Gelenks und warme Bäder werden 
nächsten Sommer hoffentlich die völlige Integrität wieder her- 
stellen. In diagnostischer Hinsicht mufs ich es 7.weifelhaft las- 
sen, ob dieses €bel gleich ein rheumatisches Muskelleiden gew e- 
sen sei, oder nicht. Dafs die Verkürzung in /vv f i so oberfläch- 
lich liegenden Muskeln lag, macht das erM f re freilich sehr 
wahrscheinlich. Dafs solche rheumatische Ctmlracturen nicht 
ebensowohl an der Hüfte, wie am Halse vorkommen können, 
wird wohl Niemand behaupten. Schon Richter in seiner 
Chirurgie Bd. 4. S. 2G5. vergleicht die melaslatischen Contrac- 
turen des Halses mit dem freiwilligen Hinken, eine Ähnlich- 
keit, die zu sehr lehrreichen Parallelen führen könnte. 

In operativer Hinsicht ist es wohl um nichts interessanter, 
ob man diesen oder jenen verkürzten Muskel zu orthopädisclieii 
Zwecken durchschneidet, in patholo^rischer und physiologischer 
Hinsicht aber ist dieser Fall unbezahlbar, da er gcwissermafsen 
auf dem Wege des Experiments ineine auf theoretischem Wege 
gemachte Entdeckung der Ursache des Knieschmerzes bei Hüft- 
gelenksleiden bestätigt. Das völlige Verjscliwinden des Knie- 
schmerzes nach der Durchschneidung von zwei straffen ver- 
kürzten Beugemuskcln läfst über die Ursache desselben wobl 
keinen Zweifel mehr, und es möchte jetzt wohl Zeit sein, dnfil 
sich die Chirurgen ernsthaft mit den von mir bereits angeden* 
teten Cousequenzen meiocr Entdeckung beschäftij^eni so weit 
diese die chirurgische Pathologie botreffea Die dovcb Podor 
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Oaedeohen« io «chpn beeadi^taii Utttamtchnngeii über die 
mechamschen Yerhältniste bei den Hüflfeleiikskrankbeiteii ge- 
itatten ahnehin jetst gr6fiMf8 Freiheit in der Bearbeituif der 
aoehr djnamlicbeQ Ik'ageB, 

XLI. Malum coxae senile. 

Herr Professor Werneck hat sich das Verdienst erwor- 
ben» die deatscben Chirar^en auf die Beobachtungen Roh. W. 
Smith's über die genannte Hiiftkrankheit aufmerksam gemacht 
und diesen Gegenstand durch einen selbst erlebten, ausführlich 
erzählten Krankheitsfall bereichert 7ai haben. Seinern lichtvollen 
Aufsätze in Schmidt^s Jahrbüchern Heft 1. 1836 verdanke 
ich die richtige Diagnose des nachstehenden Falles, den ich hier 
öiittheile, weil die an sich schon sehr interessante Krankheit 
durch Gegrensatr. zur Erläutcruno- der mehr sr^wöhnlichen Tur- 
men von Hüilkrankheit dienen kann, uud >v eil das Malum coxae 
senile keineswegs schon die Beachtung gefunden hat, w^elche es 
verdient, nicht einmal in England, denn in dem 1837 erschie- 
nenen Werke von Dr. Coulson über die Huitiu-ankheit wird 
ihrer mit keiner Sylbe erwähnt. 

Conrad N. jN., lü Jahre alt, wandte sich im December 1837 
an mich. Der ihn begleitende ältere Bruder erzählte mir, dafs 
man denselben seit einem Jahre wegen einer Hüftkrankheit 
behandelt habe, dafs es sich jetzt indefs zeige, dafs seinDbelin 
einem Auswuch«e bestehe, der Termathlich weggeschnitten wer- 
den müsse. Nach der £ntkleidnn|^ fand ich, dalk der junge 
Menacli von kräftiger Stator nnd fester Mnscnlatnr sei, nur das 
rediteBein war abgemagert, die reobteHüfl« aber etwas in die 
H$he gezogen, wodurch sich bei angestellter Vergleichung bei- 
der Beine im Liegen eine sdieinbare Verkün&ung des rechten 
nm 'V4 ZoU ergab. Sehr in die Augen springend war eine Auf« 
treibong des Trochanter major^ welche nach allen Richtungen 
hin gegen 3—4 Linien betrog, nnd Ton Knochenliärte war. 
Der M. glutaei nnd sämmtliche an der hinteren Seite des Ober- 
schenkels gelegenen Muskeln, so wie auch der Tensor fasciae 
latae, befanden sich in straffer Spannung. Ein Sehmerr, der 
früher heftiger gewesen war, erstreckte sich an der hinteren 
Seite des Oberschenkels bis in die Kniekehle. Die auffallendste 
Erscheinung war eine scheinbar voUatändige Anohylose des Hüft- 
gelenks in der Extension. Man konnte den jungen Menschen 
im Liegen am Oberschenkel aufheben, ohne da£s dabei die 
geringste Biegung im Hüftgelenk bemerkbar gewesen wäre« Sein 
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Gang- war deslialb natürlich sehr unvollkommen, da er nur 
>veiter Jioinmen konnte, indem « r die ganze rechte Körperhälfte 
vorwartsschob, ^vobri das linke Ilüftsrelenk der Drebiin^^STinnkt 
war. Druck auf das Hiiftgelunk war nicht schmerzhaft, aber 
Zerrung der gespannten Muskeln war ihm etwas empfindlich. 
Er hatte die« Übel seit etwa einem Jahre nach starken Anstren- 
gungen bei Feld- und Wald-Arbeiten in windigem Wetter be- 
kommen, es hatte allmählig zugenommen, bis mit vermehrter 
Steifigkeit des Gelenks die Schmerzen in den gespannten Mus- 
keln und in der Kniekdile sich sehr vermindert hatten. 

0ie Diagnose konnte ohl nicht Bweifelhaft sein, es war 
das in das Stadium der Otsification äbergegangene Malnm co^ae 
senile von R. W. Smith. Dafs der Patient ein JfLngling war, 
konnte wohl nicht befremden, da anch Werneek's Kranker 
ein Mann in seinen besten Jahren war; man darf den Ansdmck 
senile daher nnr so denten» daTs die Krankheit vorsngsweise 
bei filteren Lenlen, und nicht, wie die gew^fhnlichen Hüftge- 
lenkskrankheiten, bei Kindern angetroffen wird. Ich lieft den 
Patienten russische DampfbSder und innerlich Snlph. anr.antim. 
mit Extr. aconit gebrauchen, wodnrdi bedeutende nfidilliche 
Schweifse herbeig^&hrt wurden. Schon nach llDampfbädem^ 
welche einen Tag um den anderen genommen wurden, war die 
Rigidität derMoskeln imd der Schmers in der Kniekehle völlig 
verschwunden. Er badete nun tfigllch, und rieb dreimal täglich 
die Gegend des grofsen Trochanters mit einer Salbe von Kali 
hydriodin. ein. £s stellte sich Jelst eine deutliche Beweglich« 
keit des Hüftgelenks ein, die von einer Woche sur andern 
merklich zunahm, und nach 36 Bädern so weit gediehen ist, 
dafs er mit X^eichligkeit die cum Gehen erforderliche Flexion 
d^elben machen, aber den Obericheukel noch nicht bis zu einem 
rechten Winkel mit dem Rumpfe erheben kann, obgleich dies 
durch äufsere Kraft möglich ist, wenn der Patient auf dem 
Rücken liegt. Die Verdickung des grofsen Trochanters, sowie 
die scheinbare Verkttraung des Beins, hatten sich nach zwei- 
monatlicher Behandlung ganz verloren; seit etwa 6 Wochen 
ist der Zustand beim Fortgebrauche der Jodinesalbe ziemlich 
stationär geworden, so dafs ich eine neue Badekur in Dampf 
oder Schwefelwasser für sehr heilsam erachten würde, um die 
Reste des t)bels zu vertreiben. Doch wird sich der Patient, 
seiner Verhältnisse wegen, wohl kaum dazu entschliefsen, da 
er kf>ine Unbequemlichkeiten in der Verrichtung seiner Arbeiten 
mehr empfindet 
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Dm Malmn coxm «enile bildet einige interesaaiite Gegen* 
ditee SU der Cozalgie 

I. durch sein Vorkommen bei nradMlkräftigen Leaten ans 
der arbeitenden CUfse, wHhrend dieCoxalgie mebr betfcrophn- 
Icteen Individuen an^etroiTen wird. 

% Durch das Fest^ehaltenseiu des Gliedes in der Extension, 
während bei der Coxalgle Flexion Statt findet, und den damit 
in Verbindung stehenden Schmerz, der sich bis in die Knie- 
kehle hinzieht. Dieser Umstand findet seine Erklärung wohl 
darin, dafs die Coxalgie mehr ein Reflex scrophulöser Affeclion 
der Unterleibsorgane ist, nnd weil diese in näherer Verbindung 
mit den Beugemuskeln des Hüftgelenks, Psoas und Iliacus inter- 
nus stehen, als mit den Extensoren. Beim Malum coxae senile 
findet mehr eine rheumatisclip Gelegenheilsursache Statt, welche 
«■eeigneter ist, die überflachlicher gelegrnen Extensoreo zu er- 
greifen , da ohnehin die gebückten Stellungen bei landlichen 
Arbei'cii sehr häufig sind und grolse Anstrengungen der Exten- 
soren des Hüftgelenks erfordern. 

3. Durch den Übergang dieser rheumatischen Conlractur 
der Extensoren in Hypertrophie des Trochanter major und des 
Schenkelhalses, und Atrophie des .Schenkelkopfes, während bei 
Coxalgie Entzündnng der Synovialmembran und ihre Folgen 
die Zersloi ung des Gelenks herbeiführen. Wenn also die Span- 
nung der Flexoren auf die Vitalität des Kapselbandes steigernd 
einwirkt, so scheinen die Extensoren in näherer Beziehung zu 
der Vitalität des grofsen Trochanters und eines Theiles des 
Schenkelhalses sa stehen. 

4. In therapeutisdierXBnsiöhl; hat es sich ergeben, dafs die 
bei der Coxal^e hülfreichen Ableitungen und Canterisationen 
anf der Hinterbacke beim Malnm coue senile Ton keinem Nutxen 
sind. Dies kann nicht beftwmden, da durch solche Reis- 
mittel die Spannung der Extensoren nnr gesteigert wird, wSh* 
rend eben diese Steigerung bei der Coxalgie Yon Nntaen ist, 
indem sie den Tonus der Flexoren yermindert. Knieschmers 
und Verlängerung des Beins nehmen daher in der Regel nach 
jeder neuen Reisan|p der wunden FlSche auf der Hinterbacke 
ab, wenn auch nicht immer den Fortschritten der Carlas Ein- 
halt gethan wird» so wie beim Pottaschen Dbel durch die Fon- 
tanellen in der Regel die Contractur der unteren Extremitäten 
vermindert wird, wenn auch die Zersttfmn^ der Wirbel fort- 
schreitet. 
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yerkrümmungen der Finger. 



XLIL Verkrümmung des kleinen Fingers durch 

Verbrenniing. 

Fritz N. N., 5 Jahre alt, war mit der Hand gegen einen 
glühenden Ofen gefallen, und hatte eine Verbrennung mitSub- 
staneverlost erlitten; der kleine Finger wurde dnreh heberte 
Narbe -wie von einer Schwimmhaut gegen die HandflSche fest^ 
gehalten. Im Mai 1634 schnitt ich die harte Narbe heraus, 
brachte den Finger gegen eine auf den Rücken der Hand gelegte 
Schiene in Extenaioa und die Heilung kam in 10 Tagen su 
Stande. Die extendirende Schiene wurde noch einige Wochen 
fortgetragen. Schon nach einigen Monaten zeigte sich die 
Retraction des Fingers durch Vcrkürsung der Narbe tob neuem 
in geringem Grade, so dafs ich mich gen^thigt gesehen habe« 
seit der gansen ZIeit wöchentlich einige Nächte hindurch einen 
kleinen Apparat anlegen su lassen, dessen Wirkung darin besteht, 
den kleinen Finger platt gegen eine weich gepolsterte Flache 
ansndrficken. Auf ^ese Weise allein bin ich im Stande gewe- 
am, die natftrliche Gestalt des Fingers bu erhalten gegen die, 
wie es scheint, Uttserst6*ri>are Eigenschaft der Narbensubstans 
sich SU verkfirsen. Ich habe diese unbedeutende kleine Ge- 
schichte hier auch nur eingefügt, um den Gegensate su bilden 
gegen die anf anderen physiologischen Principien bernhendenEr* 
folge der Tenofomie, die einen dauernderen Charakter besitzen, 
als dafs sie auf Ereeugung von Narbensubstans beruhen sollten. 

XLIII. Angebome YerkruminuDg des kleinen Fingers 

durch Verkürzung der Aponeurosis palmaris. 

Dieser Zustand ist durch D^ipuytren's Arbeiten hinlantr- 
lich bekannt, weniger vielleicht der Umstand, dafs dieser Zustand 
angeboren sein kann. 

Emilie N. N. hat eine Verliri'unmnng' des Idrinen Fing-ers 
der reclüen Hand, der wie von einer Schwimmhaut iesl^e- 
hahen wird. Das Hindernifs liegt in der Haut selbst, welche 
von natürlicher BeschalT« nheit erscheint, wenn der Finger 
gebogen ist, und bei Versuchen zur Extension markiren 
sich strangartige Streifen in der Hanl. Da die Stränj^e der 
Aponeurosis palmaris sich in die Haut selbst verlieren, so findet bei 
diesem übel das subcutane Verfahren keine Anwendung, man 
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mnfs die Haut lelbit dnrcfaicliiieideii, indeDi bflden «Ich hinter- 
her so tfchmele Nai4»en, daft man nicht daran sweifeln kann, 
dafs durch freie Incision anch die AumiehnnngsfiUii^fceit der 
Aponeuniflen -wieder hergestellt wird. 

Leute, die anKlumpfä&en leiden und lange mit Hülfe eines 
Stockes gegangen sind, leiden sehr oft auch an Retraction des kleinen 
und Ringfingers dtirch die Aponeurose. Kürzlich wurde mir ein 
nengehornes Kind vorbestellt, dem an der linken Hand der Mit- 
telfinger fehlte und dessen Rin^- nnd kleiner Finger durch Retrac- 
tion der Aponeurosis palmaris stark verkrümmt waren« £ine Ver^ 
wechselung dieses Zustandes mit Muskelretraclion, von der Du- 
puytren so viel Auf hebens macht» scheint mir Cast unmöglich'*'). 

XLIV. Verkrüinnrung der Finger durch Miiskelverkörzung. 

Ein lOjalirig^er Sc^ilächter bekam vor 15 Monaten ein Pana- 
rilium des Zeigelingers der reclitni Hand, ASflihrs in Eiterung 
überging und mehrfache Spaltuniren luiLliig machte. Ein Ge- 
schwür, welches er früher auf d(?r Dorsalflächc des kleinen Fin- 
gers gehabt hatte, fing aucli wieder an z.u eitern. Nach 2 Mo- 
naten kam die Heilung zu Stande, aber der Daumen, der Zeigc- 
finw-er und der kleine Finger blieben verkrümmt. Man erkannte 
sogleich durch das Gefühl, dafs die Beugesehnen sich der Exten- 
sion widersetBten, Der Daumen richtete .sich sogleich auf, 
nachdem die Sehne des Flexor lon<;»'ns vor der ersten I'lialanx 
unter der Haut durchschnitten war, am Zeigefinger und kleinen 
Finger hatten sich die Sehnen des Flexor sublimis und profundus 
ganz von einander getrennt, so dafs ich nach der Durchschneidang 
des Flexor rahlimia vor der ersten Phalanx Ton innen nach anbe» 
die Schneide des Messers gegen den Knochen venden mußten 
um die Sehne des Profundus su durchschneiden. Erst nachdem 
dieser durdudmitten iirari UelSien sich die Knger mit geringer 
Anstrengung extendiren. Der kleine Finger, welcher am meisten 
▼erbrttmmt gewesen war, wurde nach Heilung der änfseren Wunde 
auf einer kleinen Schiene befestigt» beim Zeigefinger ersetaton die 
gröfiiere Kraft der Extension und einige täglich angewandte Mani- 
pulationen eine MÜche Yonrichtoag. Yierxehn Tage nach diesen 
Operatiotteii kehrte der Mann ma seinem Geweii>e snrftck, das 
er firtther bereite angegeben hatte. 

*) Beide Zustände kommen aber nicht selten gleichzeitig vor, sowohl 
■n den Fingern, als Mcfli an den Z«hMt| so dsDi msn maSk» Hmt 
und Apemeross sndi die Bsogssflmen dnrchsdmeiden muA» 
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yerkrummung^ des Einbogen^ 

gelenks. 



M an hat bei diesem Znstande, der in der Regel die Folge 
Ton Gelenkentzündang^cn ist, schon öfter die Sehne des Biceps 
durchschnitten. Ich selbst habe dazu noch keine Veranlassung 
gefanden, obg^leich ich bereits mehrere falsche Anchylosen dieses 
Gelenks *eheiU halie. Die Maschine, deren ich mich dabei 
bediente, ist ganz nach denselben I'rincipien cunstniirC, wie die 
fUr das Kniegelenk, mit der Einrichtung für die Flexion sowohl 
alt für die Extension; denn zu beiden mnfs man die Gelenk- 
bSnder durch die Maschine vorbereiten. Dafs die blofse Dnrch- 
schneidung der Sehne des Biceps ohue Anwendun<^ passender 
Maschinen zu keinem Resultate führt, davon habe ich Gelegen- 
heit gefanden mich zu überzeno-en. Übrigen« läfst sich diese 
Sehne eben so leicht und auf dieselbe Art» me die Achilles- 
aehne, durchschneiden. 
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Yerkränimimgen des Halses, 



D iese Zustände sind von so grofsem praktischen nnd 
physiologischen Interesse, dafs man darüber eine eigene Mono- 
graphie schreiben könnte, die um so lehrreicher sein "würde, 
da am Halse die Ursachen der Verkrümmungen so deutlich 
nachgewiesen werden können, und die dabei gewonnenen Resul- 
tate zur Aufhellung ähnlicher Dbel dienen würden. Ich werde 
mich hier mehr an die operative Seite des Gegenstandes halten 
und nur einige Krankengeschichten hinzufügen, welche nicht 
von Operationen handeln, aber in diagnostischer Hinsicht nütz- 
lich sein können, da ich nicht ohne einige Besor^^niPs bin, dafs 
meine operativen Beobachtn tJi:^^cM auch in die Hände von Leuten 
fallen, denen es mehr um eine Operation, als um eine richtige 
Diagnose zu thun ist. 

Die Durchschneidung der Sehne des Kopfnickers ist, wie 
es scheint, die erste orthopädische Operation gewesen, welche 
die Geschichte der Chirurgie aul weist. Roonhuysen (Gerardi 
Blaäii observ. med. rarior. Amstel. 1700. Pars II. observ, 1.) 
durchschnitt am 13, Mai 1670 den Sternomastoideus mit der 
zugleich erhobenen Hauüalle von aufsen iiac h innen mit einem 
Messer. Nach Job von Meeckren, weklier sich, wie er 
sagt, (Jobi von Meeckren rare und wunderbare chirurgisch 
nnd geneeskünstige Anmercku ngen. Nfimberg 1675.) bei einem 
14jShrigen Knaben va solch einem j,Hall3i-0erieht'^ genöihigt 
sah, bediente sich der hinzugerofene Chirurg Meister Florian 
m demselben Zwecke einer Scheere. Minnins SUte, urie 
Tulpins (Observationee med. Ed. texte. Lngdun. Batav. 1798.) 
«rsShlt, snerst die Hant über dem Muskel durch Ätfikall^ und 
durchschnitt denselben nachher an dieser Stelle. 

S. Sharp (Treatise on the Operations of anrgery. Xjondon 
1740. Chap* 35.) rSth, den Muskel durch einen transYersalea 
Hautschnitt frei sn legen, und von innen nadi nuTsen durch 
ein dahinter geschobenes Messer su durchschneiden, ein Ver- 
lihren, welches noch TOn Chelius und Boyer empfohlen 
wird. Am xweckmüTsigsten verfuhr ohne Zweifel Dieffenbach 
(Art Oq^Qt obetipum in Rnafs Handbuch derCfaimrgio 1830)« 
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Er durchsticht die Haut mit einem äufserst schmalen Messer, 
von der Breite eines Pott'schen Fistelmessers, schiebt dasselbe 
iiiit«r dem gespannten Muskel durch, und durchschneidet diesen, 
ao weit es ufithi^ ist, his der Kopf ^rade steht, worauf die 
Klinge, ohne die Hanl weiter su verletsea, aas der Offiiuig 
benrorgezogen wird. Dieffenbach schreibt dieses Yerfohren 
Dupuytren sa, die citirte Stelle der Biographie medicale 
Tom m. besagt aber, dafs Dupuytren den 'Muskel auf einer 
Hoblsonde getrennt habe* Herr Fl e u r y , welcher im Blärs 1888 
der Akademie der Wissenschaften einen Fall yon Dnrcfaschnei- 
dnng des Kopfhickers mittheilte, erwähnte eZienfalls, dalii Du- 
puytren sich des von Boy er beschriebenen (Sharp'schen) 
Verfohrens bedient habe* Es mnfii also hier ein Irrthnm Statt 
finden. Wie es scheint, macht Dieffenbach nur eine ein« 
ulge Wnnde. Ich selbst habe mit wenigen Ausnahmen stets 
einen Ansitichspnnkt genommen, weil man so mit grolterer 
. B-nhe vnd Sidierheit die Dorchschneldnng verrichten im 
Stande ist, als wenn die Spitze verborgen bleibt^ und was 
eben so wichtig ist, weil die Dnrcfaschneidnng viel leichter 
und schneller mit der Schneide, als mit der Spitze su Tcr- 
richten ist. Kann man die Durchschneidong an der Sehne 
selbst verrichten, so ist dies freilich eben so wie bei der Achil« 
lessehne von keiner Bedeutung; doch sind dieFällc^ bei weitem 
fa&nfiger, wo man die Durchschneidong in dem Muskel selbst 
ZVL verrichten genötbigt ist, weil man die Sehne nicht gehörig 
isoliren kann. Denn Tlieils finden überall grofse Verschieden- 
heiten in der Insertion des Sternomastoideus Statt, Theils ver- 
ändert die Sehne desselben offenbar ihre Insertion . durch lang- 
wierige Contracturen de« Muskels, was man durch Ver^leichung- 
der beiden Seiten des Halses erfahren kann. Auch ist es sehr 
häiifig^ erforderlich, die Portio clavicularis ebenfalls zu durch- 
schneiden, Avas nur in dem fleischigen Theile 2;esr]icheii Itann. 

"Über die Wahl der Stelle für die Durchschneiduug itano 
daher kein Zweifel Statt finden, wenn man darüber einig" ist, 
dafs die subcutane Metliode allen anderen zu orthopädischen 
Zwecken vorzusiehen sei. Man wird alsdann diejenige Stelle 
wählen, welche sich mit Sicherheit isoliren läfst, imd bei der 
Portio stemalis, wo möglich, die Sehne, weil die örtliche Reac- 
tion dabei eben so geringfügig ist wie bei Durchschneidung der 
Achillessehne, w (hrend bei Durchschneidung des Muskels selbst 
eine etwas stärkere Geschwulst um die getrennten Enden %xk 
folgen pflegt. 

Stroffleyer, BeiUfige zur operat. OrUiopidifc. O 
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Übrigena boiii«rice icb noch^ daCi üch di« orthofriMiJehea 
Operationen nidit «n Leidmemen erfinden oder einüben lassen, 
da die todle Haut keine Elaaticitat bedtst, dem Mesier nicht 
folgt, daher die Hautwunden viel gnifser "werden als beim 
liebenden, wo sie nur die Breite der Klinge erhalten. 

Ein Umstand aufserdem ist von den Schriftstellern über 
DnrchscLneidung des Kopfnickers \iel zu gering angeschlagen 
worden, die Wichtigkeit der Nachbehandlung. Nur durch einen 
Streckapparat ist man im Stande, alle die Vortheile von der 
Operation zu ziehen, welche überall zu erreichen sind, weil 
nur in der horizontalen Las^e sich die Halsmuskeln yoIHo: ext^'n- 
diren lassen und man den Kopf nur so nach der Itranken Seite 
zu roliren falji^ ist, um dem Kopfnicker seine ganze Lauge 
wieder zu geben. Auch bei diesen Operationen, wie bei allen 
früher erzählten, handelt es sich nicht um die Bildung einer 
Zwischensubslanz, welche das ersetzt, Avas dorn Muskel an Länge 
abgellt, sondern der Muskel selbst, wenn er auch scheinbar in 
eine sehnige Masse verwandelt sein sollte, erhält die lahigkeit, 
sicii auszudehnen wieder. Lbrigens will ich es dahin gestellt 
sein lassen, ob es nicht in sehr schlimmen Fällen rathsam sei, 
gleich nach der Operation mit der Extension zu beginnen, wo- 
durch vielleicht eine wiederholte Durchschneidung erspart 
würde, nm so mehr, da auf die Erhaltung der Function des 
Kopfnickers nidit eben fiel ankommt. Übrigens wird man in 
einseinen FSUen aneb nacb Wiederberateltung der freiesten • 
Beweglichkeit des Halaes, nnd nachdem die beiden Gedcbte- 
hälften «cbon wieder gans gleich geworden sind, noch bemer* 
ke% dafs in Angenblidcen, wo das Mnskelsystem sich nicht in 
Erregung befindet» der Kopf etwas nach der kranken Seite sich 
neigt, offenbar weil dort der Turgor Titalis geringer Ist Je 
länger die Verkrümmung gedauert hat nnd )e geringer die 
Energie der Constitution isl, desto deutlicher wird man dies noch 
bemerken. Ich weiTs nicht, ob es sich mit den Jahren gann 
verliert. Geistige Einreibungen schienen etwas zur Verminde- 
rung dieser zurückbleibenden Schlafiheit beizutragen, nnd vor 
allen Dingen der noch einige Zeit nach Überwindung alles 
Widerstandes bei wiUkürlid^en Bewegungen fortgesetsto Ge-» 
brauch des Streckapparats. 

In Bezug auf die Nothwendigkeit der Dnrchschneidung ver* 
kürzter Halsmuskeln ist es schwer, schon jetzt etwas Bestimmtesau 
äufsern, da es mir noch za sehr an vergleichenden Beobachtungen 
Cehlt, wozu auch im Ganzen nicht viel Aussicht vorhanden is^ denn 
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lang\s'^ierig ist die blofs mechanische Behandlung jedenfalls, und die 
Operation ist jetzt eine solche Kleinigkeit, dafs ich die meinigen 
fast alie nur in der Gegenwart einer beherzten Kammer) ungf er 
gemacht habe, um den kleinen Patienten keine unnöthige Angst 
durch die Gegenwart unaothiger Assistenten zu verursachen. 

Ein sehr merkwürdiger, und so viel ich weifs, bis jetKt 
nicht beachteter Umstand ist das Zusammen! rcllLii anofeborner 
Verkürzung des Kopfnickers mit unrcgelmärsiger Kindeslage, 
so dafs eine Steifsgeburt eintrat, oder die Wendung erforderlich 
wurde. Die nachfolgenden Operationsgeschichten liefern dazu 
einige Beiträge, und es aind mir durch Freunde mehrere ahn- 
lioiie Fälle bekannt geworden, wo Kinder mit Caput obstipum 
durch dieZanjg;e oder durch die Wendung unter groben Schwie- 
rigkeiten 2nr Welt befördert waren. Es sind hierTerschiedene 
Fälle denkbar. Es kann znerst schon durch die Lage im ütems 
sur Entstehung des schiefen Halses die Veranlassung gegeben 
werden. Ich bin weit entfernt su glauben, dafs die Lage allcia 
schon ein solches tlbel zvl erzeugen im Stande sei, ab«r wenn 
das Kind im Mutterleibe su Krämpfen geneigt ist, so kcinnen 
diese ihre Richtung dadurch auf den Kopfnicker nehmen, wenn 
eine Seite des Halses durch die Seitenlage erschlafit ist Es 
sind mir mehrere Erwachsene von reisbaren Nerven bekannt} 
welche einen Krampf des Kopfnidcers bekommen, wenn sie den 
Kopf sehr stark nach einer Seite neigen. Sehr häufig Ist dieser 
kleine schnell vorübergehende Zufall beim Gähnen, wenn der 
Kopf etwas nach der Seite geneigt ist, wo also der innere ReiiBy 
welchmr das Gähnen ersengt, den Muskel in einem Zustande 
trifft, wo seine Befestigungspunkte keinen Widerstand leisten, 
Soll diese Erklärung gelten, so mufs die Schiefheit des Halses 
sogleich nach der Geburt bemerkt worden sein, wio in dem 
Fall.- M XLVIII. 

Es kann aber auch zweitens durch den Act der Geburt erst 
die Veranlassung zu Caput obstipum gegeben werden» entweder 
durch eine unvorsichtige Anwendung der Zange, oder durch 
Zerren an dem vor dön Kopfe gebarnen Rumpfe, wie dies 
von unwissenden Hebammen wohl häufig genug geschieht, wie 
in M XL VII. und IL. In diesem Falle wird die Schiefheil 
des Halses erst später bemerkt werden. Es entsteht hier die Frage : 
ob die ausgeübte Gewalt den Muskel selbst oder die obersten 
Halswirbel betreffe? welche sich vielleicht in Folge derselben 
entzünden und einen Reflex auf die Halsmuskeln erzeugen. 
Einige Geburtshelfer, welche ich über diesen Punkt befragte, 

9* 
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waren mehr geneigt zu glauben, dafs die Gewalt die HaUwir* 
bei treffen mfisse» an« Gründen, welche liier va entwickeln «tl 
weitl£ufUg sein würde. Ich glanbe indeb, dab JedenfoUs auch 
der andere Fall yorkomnit; denn im Jahre 1837 habe ich eine 
offenbare Zerreifrang des Kopfnickere linker Seite nach einer 
aehr rasch yon einem geschickten Gebnrbdielfer beendeten Zan- 
gengeburt gesehen. Ich wurde 3 Wochen nach der Geburt 
hinsttgeruCen und fand eine callose Geschwulst an dem Kopf- 
nicker dicht über seiner Sehne, welche sich gans und gar so 
anfühlte, wie die nach der Burchsdmeidung des Muskels sich 
bildende Geschwulst, die erst nach einigen Wochen sich za 
zertheilen pflegt. Die Zertheilang kam auch hier bis auf eine 
kl^e harte Narbe, welche die dagewesene Verletsnng um so 
deutlidier erkennen liefF, sn Stande. Das Rind starb im 3ten 
Monate an X«ungenlähmnng ganz plöislich, nachdem es Tags 
vorher mit mehreren anderen Mitgliedern der Familie von 
einem Catarrhalfieber befallen worden war. Zu meinem unsäg- 
lichen Verdrnsse wurde mir die Section nicht gestattet. Auch 
Dieffenbach in seinem Artikel Caput obstipnm spricht von 
Geschwülsten in der Substanz des Kopfnickers bei kleinen Kin- 
dern, die sich leicht zertheilen liefsen. — W^enn übrigens der 
Kopfnicker bei einer Zani^eno^rlHii t abreifspH kann, so kann er 
auch solche Zerrungen erleiden, welche eine habituelle Cou- 
tractur hinterlassen. 

Dieser Gegenstand wird sehr leicht ins Reine gebracht wer- 
den, wf nii i-ich die Wundärzte in jedem Falle von Caput obsti- 
pum erkundigen, auf welche Weise die Geburt Statt gefunden hat. 

XLV. Caput obstipnm. DurchscbneiduDg des 

Sternomastoideus, 

Eduard N. N., 8 Jahre alt, leidet seit 5 Jahren an Caput 
obstipum, Termutblich in Folge einer VeriiSrtung derTonsülea 
und der dagegen angewandten, atsenden und r^endoi BütteL 
Es war nur der Stemel •Theil des Kopfknckers rechter Seite 
um etwa 1 '/^ Zoll Yerkürat und dem Ansdieine nach yon seh- 
niger BesdudFenheit. Ehe der Knabe in meine Behandlung kam, 
hatte ein ausgeseichneter Wundarzt über ein Jahr lang fort«» 
während durch einen Streckapparat Extension angewandt ohne 
den mindesten Erfolg. Am 29. September 1835 durchschnitt 
ich den Stemomastoideos auf folgende Weise. Ein Assistent 
drückte die rechte Schulter nieder und sog den Kopf nadh der 
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entgegengeaetaten Seite» wodurch der gespannte Muskel ctark 
herTorsprang. Idi erhob nun eine Hautfalte über dem Muskel 
einen Finger breit über dem Broatbein^ wo derselbe stark her* 
vorragte und durchstiefii diese Falte an ihrer Basis mit dem 
Tab. VIII. Fig. 2. abgebildeten Messer. Nachdem die Klinge 
etwa SU % ihrer Länge durchgeschoben war, gab sich die ge- 
lungene Dorchschneidung durch ein krachendes Geräusch zu 
erkennen und der Kopfhicker der en^egengesetsten Seite bemäch« 
tigte sich des Kopfes und aog ihn fast gana gerade. In dieser 
Stellung blieb der Kopf indefs nur einige Secunden und nahm 
dann eine noch mdir verkrümmte Stellung, ab vor der Opera- 
tion an. Diese Art der Durchschneidong unter der Hanl von 
aufiien nach innen ist fiir diejenigen Fälle, wo der Muskel stark 
hervorspringt, nach meiner Ansicht die geeignetste, denn man 
darchschneidet die Fasern zuerst und nach einander, welche 
sich im höchsten Grade der Spannung befinden, auch hat die 
in eine Falte erhobene Haut von selbst die Tendenz, in ihre 
frühere Lage zurückzukehren und wird beim Durclischiebeu 
der Klinge nicht weiter eingeschnitten. Springt der Muskel 
nicht sehr hervor, so ist sie natürlich zu unsicher. 

Am Sten Tage wandte ich den Tab, VIl. abgebildeten Streck- 
apparat an, unter dessen fast ununterbrochener Anwendung in 
4 Wochen der Kopf seine gerade Richtung wieder erhielt, so 
dafs en face von dem früheren tJ bei nur eine sfewisse Magerkeit 
der rechten Gesichtshälfle zu bemerken blieb. Da ich indefs 
versäumt hatte, wahrend der Extension auch eine Rotation des 
Kopfes nach der kranken Seite hervorzubringen, so bfmerkte 
man bei Drehungen des Kopfes noch, dafs der Kopfnicker etwas 
zu kurz sei: Ich versuchte nun das Versäum le nachauholen, 
es zeigte sich indefs, dafs schon jetzt keine weitere Verlänge- 
rung zu erreichen sei, sondern dafs bei der mechanischen Rota- 
tion der Muskel sich zwischen die übrigen weichen Tbeile hin- 
eindränge, ohne verlängert zu werdeu. 

Zehn Wochen nach der ersten Operation durchschnitt ich 
deshalb den Muskel z,um zweiten Male, dicht unter der früheren 
Stelle, diesmal aber mit einem Pott'schen Messer von innen 
nach aulsen, wie die Achillessehne. Es wurde naclx Heilung 
der Wunden jetzt Extension und Rotation angewendet, und der 
Erfolg war nach 4 Wochen vollständig, so dafs man bei keiner 
Bewegung des Kopfes an das alte Übel erinnert wurde. Aus 
Vorsidit Beb idi deu Knahen noidt eine Halsbinde von steifem 
Leder tragen. £in halbes Jahr spSter sah ich ihn wieder, und 
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fiuid btide Gctichtiliälfl«! ^l«tcii «ntwiekelt, nur die beiden 
VorsprttBge am Hinterhanptey welche von den Nackenmiukeln 
gebildet werden, waren nicht von gleicher Stärke, sondern der 
an der rechten Seite etwas schlaffer, und erigirte sich erst, 
wenn der Knabe aufj^eregt nnd lebhaft sich bewegte. Diesen 
Umstand habe ich bei mehreren Ton Capnt obstipnm Ge- 
heilten angetroffen« 

XLVI« Caput obatiptHD« DurchschneiduDg des 

Stemomastoideus. 

Franz N. N«, 9 Jahre alt, wurde plötzlich auf dem SchoolÜBe 
seiner Matter von einer Verdrehung des Halses befallen, als er 
im Alter von 1 Jahren die Masern überstanden hatte nnd £am 
ersten Male wieder bei sonnigem, aber kaltem Apriiwetter in 
die Luft getragen wurde. Der Stcrnal-Theil des Kopfnickers 
ist etwa um 1'/, Zoll zu kurz, das Gesicht sehr schief. Durch- 
schnridun^ desselben am 10. April von aufsen nach innen. 

Am 3ten Tage Extension, \s'elchc spater mit Rolatiou nach der 
kranken Seite verbunden ^^^lrde. \ oIli^e Heilung in 8 W^ochpn. 
Da der Knabe von sehr enero^isclieru Korperbau war, so erfolgte 
die Entwickelung der atrophischen Gesichtshalfte und der Hals- 
muskeln sehr schnell. 

XLVII. Caput obstipiim. Durch schneiduug des 
Sternocleidomastoideus. 

Caroline N. N., 6 Jahre alt, hat seit frühster Jugend Capnt 
obstipum, welches sogleich bemerkt wnrde, als das Kind anfing 
den Kopf anfonrichten. Sie ist mit dem SteilSi voran geboren 
worden» nnd eine Hebamme, die ihres gewaltsamen nnd eigen- 
mächtigen Verfohrens wegen berüchtigt ist, hatte am Rumpfe 
stark gezogen, um den Kopf zu entwickeln. Beide Portionen 
des Kopfnickers rechter Seite sind gleich nnd sehr bedeutend 
▼erkttrst, das Gesicht ist auffallend schief. Da derMnskel sich 
durch Biegen des Kopfes nach der entgegengesetstea Seite nicht 
hinreichend isoliren lieC^ um mit Sicherheit einPott'iMslLesMet» 
aer hinter demselben dnrcfainfiUiren, so bediente ich mich des 
Tab. VUI. Fig. 1. abgebildetei^ Instmments, indem ich mit 
Daumen nnd Zeigefinger der linken Hand beide Portionen sn« 
gleich emporhob, den stumpfen Ann nehm den Daumen setste 
und dann das Instrument sc|iiolik So wnrde der schwierigste 
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Act des Diircl»chiebeiis dea MeMors hinter dem Miukel mit der 
^rSftten Ijeichtigkeit yollBO|^n. Mit dem geschlonenen Instru- 
mente "verflibr ich nun Ulni^ns; Mrie mit dem Pott'schen Messer, 
indem ick die Schneide im Dnrdischieben gegen den gespannten 
Mnskel andrängte. Die beiden Hautwunden waren nur ein 
Geringes breiter , als die Klinge. Am 3ten Tage Extension^ 
spüter Rotation des Kopfes nach der kranken Seite. In 4 Wochen 
war die f^este Bewegung eingetreten, die Entwickelnng der 
atrophischen GesichtshSlfte und des Halses, die nach Wieder- 
herstellcng der geraden Richtong des Halses immer erst recht 
«nm Vorschein kommen» weil man vorher die beiden Hälften 
nicht genau vergleichen kann, dauerte indefs einige Monate, wäh- 
rend welcher Zeit der Streckapparat und eine steife Halsbinde 
noch mit augenscheinlichem Nutsen angewendet worden. 

Ein lungerer Bruder dieses Mädchens von 5 Jahren leidet 
ebenfalU an Caput obsiipnm von Yerkursung des Kopfnickers 
linker Seite. Er wurde auf dieselbe Weise und von derselben 
Hebamme snr Welt befördert. In einiget Monaten werde ich 
auch ihn operiren. Zwei andere Kinder derselben Leute, welche 
mit dem .Kopfe voran nur Welt kamen, sind völlig wohlgebildet. 

XLVUI. Caput obstlpum. Durchsclmeidung des 

Kopfnickers. 

Johanne N. N., 7 Jahre alt, wurde nn't dem Steifse voran, 
aber ohne Schwierigkeiten geboren. Die Eltern bemerkten 
sogleich, dafs der Kopf schief stand. Die VI. Tafel giebt eine 
Abbildung ihres Zustandes. Beide Portionen des Kopfnickers 
sind in so hohem Grade verkürzt, dafs der Abstand des Proc. 
TTiastoideus vom Brustbeine nur l'/, Zoll, an der anderen Srite 
aber 4'/, Zoll beträft. Die Portio clavicularis ist noch straiFcr 
und sehnenartiger anzufühlen, als die sternalis. Durcjischnei- 
dungdes Cleidomastoideus mit dem Pott'schcn Messer, des Sterno- 
mastoideus, welcher gar keinen Tendu zu i)e^itzen scheint, mit 
dem Tab. VIII. Fitr. 1. abofebildetLn Instrumente am 17. No- 
vembcr 1837. Am 3ten Tage Extension, später Rotation de« 
Kopfes. In etwa 4 VYoclien einer nnr wenige Stunden am Tage 
unterbrochenen Extension war der gröiste Theil des tJbels ge- 
hoben, der Kopfuicker hatte gegen 3 Zoll Länge durch Aus- 
dehnung seiner Substanz erlangt, so dafs, en face angesehen, 
das Kind nicht mehr schief war, bei Drehungen zeigte es sich, 
dals die erlangte Länge noch nicliL hinreichend sei. Die Extension 
wurde fortgesetzt, aber, wie sich bald zeigte, ohne grofsen 
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Erfolg, da der Mofkel sich bei der Botatioii des Kopfes in die 
Tiefe draogte, ohne Yerlängert 211 werden. Zehn Woelien nach 
der ersten Operation -wurde derselbe amn aweiten Male dnrch- 
schnitten, diesmal konnten beide Portionen sngleichlmit meinem 
Instrumente getrennt werden. Durch Extension nnd Rotation 
wurde nun in 4 Wochen die völlige Heilang bewirkt Da das 
Kind äufserst liräflig und volUafti^ war, so verlor sich die 
Atrophie des GesichtS| der Uals- nnd jNackenmnskeln binnen 
Knrsem vollständig. 

IL» Caput obstipum. DurchschrieiJung des Steruomastoi- 
deus und eines Cleidomastoideus secundiis. 

A, N. N., ein Tjähni^es Mädchen, \s urdf' von einer ileb- 
amme durch die Wendung und nnfor l>e(leutend<:iri Ziehen am 
Rumpfe entwickelt. Sobald das Kind den Kopt zu (rai^c-n anfing, 
bemerkten die Eltern die Schiefheit. Allem Amschein nach ward 
diese nnr durch einen zweiten Bauch des Cleidomastoideus lin- 
ker Seite bewirkt, dessen breite Basis sich bis zum äuTseren 
Drittlieil des Schlüsselbeins hin erstreckt, und der nach oben 
spitÄ verlaufend sich an den Processus mastoideus festsetzt, eine 
Varietät, welche vou Aiidloiiieii bekaautlicli scliou öfter geiuu 
den worden ist, und die sich auch an der gesunden Seite findet. 
Bei anderen Mitgliedern der Familie des Kindes fand ich 
diese VarieUit nieht Diese aweite Portion des Cleidomastoi- 
deos ma^ etwa nm % Zoll an knra sein. Am 10. Januar 1836 
durchschnitt ich diesen Muskel mit meinem Instrumente^ worauf 
sich die Stellimg des Kopfes gleich wesentlich Yerbesserte» Unter 
den von mir beobachteten Fällen machte dieser wohl der 
einsige sein» welcher ohne nachherige Anwendung eines 
Streckapparats gebessert worden wMre, da das Kind jedoch in 
meine Anstalt aufgenommen war» so wurde auch bei ihr Exten-* 
sion angewandt und swar so» dafs der Kopf nidit der Lüngenaxe 
des Körpers nach» sondern nadi der rechten Seite gecogen wurde. 
Nach 14 Tagen aeigte es sidt» dalk auch die Portio stenialis 
noch den Kopf etwas nach der Seite aiehe» ich durchschnitt 
dethalb die Sehne derselben unter der Haut mit einem üeinen 
Fistelmesser, ohne einen Aus.stichspunkt zu gewinnen» was dies- 
mal mit Leichtigkeit und Sicherheit geschehen Isionnte. Hinter- 
her wurde Extension und Rotation des Kopfes, wie in den frü- 
heren Fällen» angewendet, abwechselnd indefs noch der Kopf nach 
der Seite gezogen und völlige Heilung bewirkt, ohne dafs die nor- 
male Portion des Cleidomastoideus durchschnitten worden wäre* 
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L. Habitueller Krampf des Kopfnickers. Durchschnei- 
dung dieses Muskels und der Portio claTiculaiis des 
Cucullaris. *) 

FrSuldnN. N., dreifsig^ und ein%e Jahre alt, lat die Toch- 
ter eines amgeBeichneteii Gelehrtisiiy der in hohem Alter ^ 
atorhen ist Ihre bejahrte Matter leidet an PfierensteiaeD, 
Drei ihrer Brüder sind mit UnterieilMbeschwerden und eine 
ihrer Schwestern mit Hysterie behaftet. Sie selbst ist in ihrer 
früheren Jn^d stets gesund gewesen. In ihrem sehnten Jahre 
war sie häufig Zeugin epileptischer Anialle, die bei einem ihrer 
Brüder in Folge einer Kopfverletaung ansgebrodien waren. 
Später stellten sich Zeichen grofser Beiebarkeit ihres Nerven- 
systems ein, ohne indeb sn beträchtlichen Beschwerden m führen. 
Vor sechs Jahren litt sie an einem Ausschlage der Hände» 
welcher, der Beschreibnng nach, ein Bcsema gewesen wo. sein 
scheint. Nachdem derselbe 3 Jahre gedauert hatte, wurde sie 
davon durch den Gebranch des Bades suXilsen geheilt. Schon 
seit 7—8 Jahren bemediten ihre Freunde, dars sie gewöhnlich 
den Kopf nach einer Seite geneigt trage und hielten dies für 
Affectation. 

Seit zwei Jahren wurde diese schiefe Haltung dentlicher, 
anhaltend und ofienbar nnwillkührlich. Einen krampfhaften 
Charakter nahm ihr Zustand erst dann an, als sie im Frühling 
1835 einen heftigen Schreck durch den Anblick eines plöts^ 
lieh ausbrechenden Feuers erlitten hatte. Bei ihrer bald dar- 
auf Statt findenden Einkleidung als Chanoinesse mufste der 
krampfhaft erschütterte Kopf gehalten werden. Von diesem 
Tage an nahm ihr Übel an Heftigkeit beständig zu, obgleich 
sie der Sorgfalt eines geschickten Arztes und Wundarztes an- 
vertratit war. Im April 1836 übera^ab sie sich meiner Behand- 
lung-, da sie g^ehöit hatte, dafs es mir öfter schon t^elau^^en 
sei, Verkrümmungen des Halses durch eine kleine Operation 
zu heilen. 

Bei meinem ersten Besnche fand ich die Dame auf einem 
Sopha sitzend, den Kopf sorgfälti»" durch Kissen uuLerätütst* 
Ihre edlen Züge trugen das Gepräge der Heiterkeit und des 
Wohlbefindens. Nach einer kurzen Unterhaltung erhob sie 
sich) und nun zeigte sich ihr nicrk würdig^es Übel in seinem 
ganzen Umfange. Ihr Kopf wurde sogleich mit groiser Heftig- 

- *) BereiU mitgethcill in Casper's Wochenschrift. 1837. 
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Mt und Scbnelli^kett nach der rechten Seite gedreht, und 
auf die Unke Schulter herabgezogen, so daCi da« Kinn Über der 
rechten Schalter stand nnd das linke Ohr dem Brnstbeine ge- 
nähert 'wnrde. Za {gleicher Zeit verserrte sich die linke 
Hälfte des Gesichts, und das linke Ange schwoll ans der Or- 
bita herrori so dals ihr AntlitK den Ausdruck eines -wilden 
Schreckens darbot Nach einigen Seconden h<frte der Krampf 
«nfy der Kopf konnte wieder gerade gerichtet werden, indeft 
dauerte dieser freie Zwischenraum kaum so lange, als der 
Krampf, anf den er folgte. 

Der vorzUglichsteSita dieses Krampfes -war offenbar die Por* 
tio Sternalis musculi sternocieidomastoidei. Dieser Muskel ver- 
kürzte sich fast um die Hälfte seiner Länge, bildete einen starken 
Vorsprung am Halse und fühlte sich steinhart an. Reizte man wäh- 
rend des Entstehens des Krampfes den Muskel durch Streichen 
mit den Findern, SO Wurde der Krampf um so heftiger. Auch 
jede Gemüthsbewegung rief ihn hervor, und besonders sclireck- 
lich -war es anzAisehen, wenn sich ^vährend des Laclicns der 
Kopf verzerrte und abwandte. Das q[uälendstc Symptom wahrend 
dieses Krampfes war für di> Patientin ein heftiger Schmerr/, 
der sich, hinter Irin Uhre anfangend, über den oberen Tbeil 
des Nackens und die untere Hälfte des Ilinf« rhanptbeins ver- 
breitete. Die Dame schilderte ihn als so heüig, dafs sie ver- 
sicherte, dieser Schmerz allein mache sie bereit, sich jeder 
Operation zn unterwerfen. Durch vollkommene Unterstützung 
des Kopfes hörte der Krampf aufj früher Isoimlc dies durch 
die Haml allein geschehen, oder sie ergrill eine ihrer langen 
Flechten und suchte damit von der rechten Seite her den Con- 
tractionen der Muskeln das Widerspiel zu halten. Auch hatte 
sie sich wohl desselben Mittels bedient, wie der von ijorassat 
heobachtete Schuster, indem sie ein Band mit den Zähnen 
der rechten Seite festhielt und am Gürtel befestigte. Der da- 
dnrch erzeugte Widerstand brachte ihr aber immer bald so 
nnan^fenehme Empfindungen henror, dafs sie darauf Versieht 
leistete. Noch nnangenehmer -war ihr früher eine Versuchs- 
weise angeleimte steife Cravate. Beim Schlafengehen kSmpfte 
ihr Kopf immer erst eine Zeitlang mit dem Krämpfe, bis Rohe 
eintrat nnd sie dann bald darüber einschlief. Ungeachtet dieser 
leidenyolle Znstand nun schon 1% Jahr gedauert hatte, welche 
sie in Tölliger ünihätigkeit auf dem Bette and dem Sopha 
gebracht hatte^ so war doch ihr Allgemeinbefinden nngetrübt. 
Schlaf, «Appetit, Ansleemngen waren regebnilSriig', wie anch die 
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Menstruation. Nur war eine nngemeine Reizbarkeit nnver- 
kennbar, die geringste Aufregung brachte ihr Herzklopfen nnd 
Zittern hervor und Terjagle alles Blnt ans üirem Angesichte. 
Es lieb sich nicht mit Sicherheit ermitteln, oh der habitnelle 
Krampf bereits Hypertrophie des Kopfhickers erseogt habe, 
me in dem Falle von Amussat, oder in dem einen von C. 
Bell erzählten, yro der Kopfnicker wMhrend des Krampfes die 
Dicke des Biceps eines kräftigen Mannes erhielt. 

Da eine sorgfältige ärztliche Behandlang ohne Erfolg ge- 
hlieben war, so fühlte ich mich um so weniger zu neuen Ver- 
suchen mit Medicamenten veranlagt, da überall damit in Shn- 
lichen Fällen wenig ausgerichtet worden ist In sammtlichen 
TonC. Bell beobachtete FSllen scheint die Behandlung frucht- 
los gewesen cu sein; von einem Knaben nur heifst es, er sei 
später durch das Seebad und Shampooing gebessert worden. 

Travers sa^l in seinem neuesten Werke: A furlher 
inqniry ( (nie* rnuig coii '^tilulional irritatiou pag. 283, bei Erwäh- 
nung eines oiiiie Erfolg beliandelten Falles von Convulsion des Hal- 
ses: „Diesen chronischen Convuii>ioD€ii ist wenig oder gar nicht 
abzuhelfen." Ein ahnliclier Ausspruch findet sich in Brodie's 
"Werke: On locaj diseases of Üie nervous system. 

Der von Dr. Arnheimer kürzlich in der niedicinischeu 
Zeitung des Vereins für Heilkunde in Preufsen 1837. JV^ 4. be- 
kannt gemachte Fall liefert ebenfalls den Beweis von der Nutz- 
losigkeit innerer Mittel bei diesem Zustande. Die Dame, 
welrlie der Ges^ensiand seiner Beobachtung ist, wurde zuletxt 
durch drn 7,^\ «'iinali" eii lit surh des Seebades gebessert und hofft 

9 r 

auf gänaliche Wiederherstellung durch Wiederholung der Kur. 

Die mechanische Behandlung solcher Zustände giebt eben so 
wenig wie die pharmaceutischc, Hoffnung auf Erfolg. Vor nicht 
gar langer Zeit sah ich in einer gut geleiteten orthopädischen 
Anstalt ein Kind, welches mit einem habituellen Krämpfe des 
Kopfnickers und des Platysmamyoides linker Seite seit der Ge- 
burt behaftet war. Es war seit drei Jahren bereits einer un- 
unterbrochenen Extension unterworfen ^voiden, ohne dafs der 
Zustand sich wesentlich geändert hatte, obgleich das Allgemein- 
befinden sehr i^ebessert worden Vv^ar. In einer beriihniU n nord- 
deutschen orthopädischen An5;falf iniissen ähnliche Erfahrungen 
gemacht worden sein, denn der Vorsteher weigerte sich kürz- 
lich, ein Individuum aufzunehmen, das mit diesem chronischen 
Krämpfe behaftet war, unter dem Bedeuten, man könne bei 
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•olclien ZvttSndeii 10 Jahre exte&diren, ohne etww aiusQ^ 
richten. 

£0 bleibt b\mo vorläufig der operatxTe ,Weg der einsi^, 
welcher einige Sicherheit des Erfolgs -verspricht. In Y.Gräfe 
und T. Waither 's Jonmal 23. Bd. S. 336 findet sich die kunse 
Notin, da£s der Staatsratli Bajalsky in Petersburg dem Kauf- 
manne Tan der Fliet beide Nervi accessorii (soll wohl heifsen: 
beide Äste des Nervi accessor. für den Sternocleidomastoidens 
und für den CucuUans) an der Stelle dorcbschnitten und etwas 
aasg-cschnitten habe, -wo sie den oberen Theii des Kopfnickers 
dnrcbbohren. Die KrampfanfüUe, gegen welche die Operation 
unternommen -wurde, haben nachgelassen. Dr. Härder aus 
Petersburg, welcher mir im Plerbste 1836 die Ehre seines Be- 
suches schenkte, erzählte mir, daPs der Erfolg dieser neuen 
und interessanten Operation nicht dauernd gewesen sei. Schon 
aus anatomischen Rücksichten seh eint mir dies Unterneiimen 
versrerflich. Es mufs srlion an der Leiche sehr schwer sein, 
den Nerv, accessor. zu excidiren, wie viel schwerer wird es 
bei einem mit dem heftigsten Krämpfe behafteten Lebenden 
sein. Auch erhält der Kopfnicker aiil-^er dem Accessorius noch 
andere Nervenäste, welche den Krampf zu unterhallen im 
Stande sein können. Bujalsky kam vielleicht auf die Idee, den 
Accessor. zu durchschneiden, weil C. Bell in seinem W^tilic 
über das Nervensystem die Durchschueidung des Kopfnickers 
als Mittel gegen dessen Krampf geradezu verwirft, weil das * 
Übel in den Nerven liege. Dies kann nicht auffallend setn^ 
da das gance Knnkheitsbild» das Fortschreiten des Krampfes 
auf den Gesichtsnenren and den Nenr. trochlearis die Idee er- 
regen muAy als liege ein organisches Leiden der Centralorgäne » ' 
Mxaa Grande. Die Lehre vom Reflex mnfs über solche Zu- 
stände andere Ansichten verbreiten nnd dem peripherischen 
Tbeile des Nervensystems eine um so grofsere Bedeutung ge- 
ben, je mehr sie die Idee entfernt, als liege in den Centrai- 
organen das Uhrwerk aller Nenrenthäligkeit; Anch konnte es 
C. Beil nicht bekannt sein, dala die Dnrchschneiditiig eines 
vom Krämpfe afficirten Muskels oder seiner Sehne seinen spas- 
inodischen Bewegungen nidit Uos für den Angenblick, sondern 
auch für die Daner ^ Ende au machen flhig sei. Dieser 
wichtige Erfahrungssatz, den man schon aus der operativen 
Behandlungsweise derStrictura ani spastica hätte ableiten kön- 
nen, wird erst durch die Erfolge der Durchschneidung der 
A rh i Ue ss abn e beim KlumpfoDM» einem auf habituellen Krämpfe 
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beruhenden Übel, in das hellste Licht gesetzt. In dieser Hin- 
sicht betrachtet, hat die Darchschneidun^ eines Muskels oder 
seiner Sehne keine Ähnlichkeit mit der Ausschneidung des zu 
demselben gehenden Nerven. £0 würd« allerding^s ein Fehler 
«ein, vfiB C. Bell gegen «eiiieii Bruder behauptet, wegen 
spastischer Bewegung der einen GesichtsbSlfle den N, fociidis 
Bn dorehsdineiden, weil der Mensch darOher das Ange der 
leidenden Seite verlieren kann; dagegen ist die Mö|^ch- 
keit Torhanden^ diesen Krämpfen für die Dauer ein Ende m 
machen« wenn man die Gommissor der Oberlippe trennte nnd 
so eine künstliche Hasenscharte ersengte^ oder vielleicht den 
Schnitt längst der Nase herauf fortffihrt» nnd die Wnnde 
durch Eiterung verheilen hfiüe. *) 

Die Znlässigkeit der Dnrchschneidnng des Xlopfiiickers 
bei spastischen A^a^ectianen ist anch l&ngst durch die Erfahrung 
entschieden worden. Schon Gooch heilte eine krampfhafte 
Affection des Platysmamyoides, deren Anfalle auf das Gesicht 
nnd das Ohr der leidenden Seite ausstrahlten, voUstündig durch 
die Dnrdischneidnng dieses Muskels, (vid. Boy er 's <3iirurg. 
übersetzt von Textor, Bd. VIL S. 54.) 

Der von Amussat Gazette medicale. Dec. 1834. 52. 
829. erzählte, dem m einigen ähnliche Fall, in welchem die 
Dnrchschneidung des Kopinickers einen vollständiVpn Erfolg hatte, 
war fttr mich durchaus ermuthigend zu einer ähnlichen Unter- 
nehmung. Nur hatte in Amussat's Falle der Zustand schon 
Uber 6 Jahre gedauert, in dem meinigen nur 1'/,, es war da- 
her immerhin die Besorgnifs vorhanden, daTs bei der grofsen 
Reizbarkeit des Nervensystems meiner Patientin der spastische 
Zustand sich in anderen Muskeln zeigen mochte, selbst wenn 
derselbe im Kopfnick (?r «glücklich besiej^t wäre, weil die prä- 
disponirende Ursache noch vorhanden \var, die in Amussat's 
Falle vielleicht längst vorüberge^^an^en war. Übrigens ver- 
langte die Patientin so dringend eine Operation, dafs sie mir 
nur bis zum folgenden Tage Zeit liefs, obg-leich ich gewünscht 
hätte, ihr interesssanles Leiden nocli einige Tage zu beobachten. 

Ich verrichtete die Durchschneiduns: der Portio sternalis 
des Kopfnickers am 26. April auf folgende Weise. Während 

*) Iode£» könnte man vielleicht die sum Orbicularispalpebranim gehen- 

f!en Aste der Facialis schonen und nur die übrigen auf der Parotis 
durclischneiden. Eine Operation dieser Art würde ich bei einem 
habituellen Krampf« der einen Geslchlshiilfte kürr.lich unternommen 
haben, wenn sich die Fätieutin datu hatte eutäcMie^seu können» 
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die Patientin auf einem Stahle Mft und der Mn&el sidi im 
hoduten Grade der Gontraction befand^ setete ich den Zieige« 
fin^r der linken Hand hakenförmig hinter den demBmstbeine 
sunSefast liegenden Theil des Moskeb. Herr Medicinalrath 
Dr. Spangen^ergy welcher die Gütehattei mir sn assistiren, 
erhob dicht Über meinem Zeigefinger ein Hantfalte^ vrelche 
mit dem Mnskel parallel lief. Diese dorchstiefs ich mit einem 
schmalen Fistelmesser, dessen convexe Seite, statt wie gewÖhn> 
lieh die concave, schneidend war. Gleich nach dem Durch- 
stechen wurde die Hautfalte los^elassicn, and ich durchschnitt 
nun unter der Hanl von vorn nach hinten den straffen Muskel 
heim Durchschieben und Zurücliziehen des ziemlich langen 
Messers. Die Blutung war höchst unbedeutend, die beiden 
Stichwunden hatten nur weni^ mehr, als die Breite der etwa 
drei Linien breiten Klingfe. Der harte VV^^iderstand des con- 
trahirten Muskels war bedeutend, ungeachtet dns Messer vor- 
züglich schnitt« Die Patientin verglich die Operation mit dem 
Durchschneiden einer dicken Haarflechte. Der Erfolg der 
Operation war schlagend, die Bewegungen des Kopfes waren 
sogleich frei und willkührlich, und die Patientin fühlte sich so 
glücklich und leicht, als fehlte ihr nichts mehr. Ich empfahl 
ihr, die ersten beiden Tage den Kopf nach der linken Seile zu 
neigen, nm die Verheilung der kleinen Wunden zu begün- 
stigen. Am zweiten Tage war diese erfoloj^f, der Kopf wurde 
nun während der Nacht und eine.s Tlitils des Tages durcli 
einen einfachen Streckapparat extendirt und das Gesicht nach 
der linken Schulter gewendet, so dafs es während der Rücken- 
lage Ydllig im Profil stand. £s fand dabei nicht der mindeste 
Widentand Ton Seiten der Portio claTicnlaris des Kopfnickers, 
oder der übrigen Halsmuskeln linker Seite Statt. Um die sa 
schnelle Verheilung der durchschnittenen Muskelenden etwes 
aufsuhalten^ 'wurde Ungt. mercur* in die Nähe der Wunde 
eingerieben, später BUdi hydrxod. Der nach der Operation so 
erwünsdite Znstand hielt nicht lange an$ schon nach 14 Tagen 
seigte es sich» dalii nun die Portio clavicularis vom Krampf 
ergriffen werde» indem sich dieselbe aus der Tiefe herTorserrte» 
von den unterliegenden Theilen trennte und dem Kopfe mit 
jedem Tage mehr die früheren krampfhaften Drehungen» wenn 
auch in viel geringerem Grade und begleitet mit leichten 
Schmerzen im Nacken mittheilte. Am 26. Mai durchschnitt 
ich die Portio clavicularis an derselben H^e, wie die sterna. 
Iis« indem ach dieselbe von den unterliegenden Theilen mit 
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Daumen und Zeigefinger der linken Hand absog nnd dann ein 
schmales, an der comsayoi Seit« «dmeidendes Fiitelmewier da- 
hinter Btief» und mm bdmDiii^icitfelien imdZiirflcksielicii der 
Klinge den Mnskel trennte, ohne die dariiberliegende Haut «a 
dnrchtchneiden. Derselbe augenblickliche glüddiche Erfolg, die- 
selbe Nacbbebandlung. Die Patientin, der es nun sehr gat er^ 
ging« sog nach einigen Wochen zn einem Bmder auf da« 
Land, nm den Dribnrget Brunnen sa trinken, irie sie das schon 
früher mit Nutsen für ihr Allgemeinbefinden gethan hatte. Im 
Anfange Septembers kehrte sie zurück. Die spastischen Bewe- 
gungen des Kopfes hatten sich seit einigen Wochen, wenn gleich 
in anderer Art, wieder eingestellt, indem derselbe nnn nach 
der linken Schulter hingeserrt wurde, ohne dafs das Gesicht 
sich nach der entgegengeseteten Seite gewandt hätte. Bei ge- 
nauer Untersuchung ergab es sich, dafs der durchschnittene 
Kopfnicker an diesen Bewegungen keinen Aniheil habe, sondern 
da£i dieselben von der Portion des Cucullaris erzeugt wurden, 
welche sich am Schlüsselbeine festsetet und die etwa die Di^e 
des kleinen Fingers der Patientin erlangt hatte. Mit jedem 
Tage zerrte sich dieser Muskel mehr aus den benachbarten 
Theilen hervor, so dafs es mir am 14. September leicht ward, 
denselben mit der linken Hand m erheben und von innen nach 
aufiMn mit meinem Instrumente unter der Haut su durchschnei- 
den. Seit dieser Operation hat der Krampf sich nicht wieder 
erneuert und die Dame ist einem heiteren Lebensgenüsse, auf 
den sie früher bereits Verzicht geleistet hatte, zurückgegeben* 
Im December löste ich nocli unter der Haut einen kleinen 
Narbenstrang, welcher einen Theil des Kopfnickers mit den 
Scalenis verband, von dem es mir schien, als hindere er die 
freie Bewegung des Halses ein wenig". Seil der Operation im 
September sind die Bewegungen des Halses ^anz willliührlich. 
Die DaiDc trägt den Kopf völlig gerade, wenn sie es will nnd 
wünscht, gewöhnlich etwas nach der linken ScImUer genci^^t, 
doch nur so wenig, dafs Fremden dies nicht aiiiTillt, Sie sagt, 
dafs ihr die Drelmn;:; des Kopfes nach der rcclucn Seite etwas 
leichter und sclmellcr \on Statten gehe, als nach der linken, 
ohne dafs icdocli ir^jend ein Widerstand in den Muskeln der 
linken Seite des Halses sichtbar oder fühlbar wäre, es scheint 
nur, als sei die Innervation dieser Seite noch etwas starker, 
als ander anderen. Ihre Gesichtszüge haben sich wesentlich ge- 
ändert, sind ruhiger nnd freundlicher geworden. Die Augen- 
spalten erscheinen kleiner, da die Augen weniger hervortreten» 
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JE» scheint also, als ob audi das rechte Auge IHlher durch Cou- 
se&sos etwas stSrker herrurgezo^eii worden sei. Sie besucht 
Gesellschaften nnd Theater, nnd bat den Schmers erfahren, 
einen geliebten Bmder sa -Terlieren, ohne dafs ihr Zustand 
dadorch verschlimmert worden wSre, 

Der durchschnittene K-opfnicker nimmt an denBewef^nngen 
des Halses AntfaeU, ohne indelii ein hervorspringendes Rdief 
beim Drehen nach der linken Seite zvl bilden. Über den Vm- 
fan^der gebildeten Zwischensnbstans ItUiit sich mit Bestimmtheit 
nichts ermitteln. Die kleinen Narben sind höchst iinbedeatend. 
Die Dame hat im Sommer 1837 cur Nachkur ein Seebad besucht, ist 
vollkommen wohl geblieben, und ihre Haltung ist jetzt untadelliaft. 

In practischer Hinsicht giebt dieser Fall den Beweis^ dafs 
es nicht nöthig ist bei krTni]ifliaften Affectionen des Kopf- 
nickers die Haut sanimt dem Muskel zu durchscbaeiden, wie 
Amussat dies gethan, in der Idee, die Heilung nur auf dem 
lang^samen We^e der Eiterung' zu gestatten, sondern dafs die 
von mir für dfc Achillesseline angegebene Subcutan - Methode 
auch für diese Zustände genn<re. Wäre diese Methode hier 
verwerilich. s(> würde sich der Krampf in demselben Musltel 
wieder eingestellt und nicht andere Sträng'e ergriffen haben. 
Hätte ich in diesem Falle mit den Muskeln auch die Haut 
durchschnitten und die Heilung durch Eiterung erhielt, sa 
■vviirde jetzt eine mit den Muskeln verwachsene Narbe um den 
dritten Theil des Halses laufen, welche den Bewegungen des- 
selben um so mehr hinderlich sein müfstc, da die Durchschnei- 
dung auch den grofsteu Theil dta Unken Piatysmamyoides in 
sich geschlossen hätte. 

In physiologischer Hinsicht giebt dieser Fall zu mehr Be- 
merkungen Veranlassnug, als ich hier auszuspredien Willens 
bin. Sin Umstand ist es besonders, der mir ^richtig erscheint; 
die denüiebe Combinatton von Krampf und Neuralgie, vrelohe 
dabei Statt fluid. Während die ttbermKfsige Erregung der 
Tasem des Nerv, acoessorius, die den Kopfoicker versorgen, 
sich dem Nerr. facialis und dem Nenr. trochlearis mit- 
theilte, ein Veraerren der einen Gesichtshälfte und ein Her- 
Yorserren des Auges aus der Orbita verursachte, fSuid gleich- 
«eiti|p ein fiuTserst heftiger Schmers in den Yersweigongen 
des Nerv, occipitelis major und minor Statt. Denn diese 
Nerven sind es, -welche sich im Nacken und auf dem Hin- 
terhaupte verbreiten. In den von Bell ausfiihrlicher beschrie- 
benen ähnlichen Fällen wurde derselbe Schmers beobaditet 
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Bell und andere Beobachter scbretben diesen Schmers dem An* 
eatsponkte des gezerrten Mnskele so, aber er ist keineswegs auf den 
Ansatzpunkt beschränkt, sondern nimmt den Nacken imd das 
g^anze Hinte rliaupt der leidenden Seite ein, er hat gans den 
Charakter der Neuralgie, denn er 'wird durch Drnck nicht yer» 
mehrt und dauert nicht länger als der Krampf, ^vas Termnfb- 
lieh der Fall sein würde, wenn er der mechanischen Zerrung 
sngeschrieben werden mttljite. £s giebt -vielleicht wenige Fälle» 
wo der Zusammenhang von Krampf und Neuralgie so am Tage 
liegt wie hier, wo der Krampf einen so oberflächlich liegenden 
Theil, den Kopfnicker, ergreift. Der Zusammenhang ist hand- 
greiflich, unbestreitbar, so wie auch der Sitz des Schmerzes 
in den Nerv, occipifalibns, nur die Erklärurii^ dieses Zusam- 
menhanges ist es, worüber sich die Meinungen vereinigen 
müssen. Die erste Idee ist in der Regel eine mechanische; 
Zerrnnc;- am Inserlionspunkte oder Zerruug^ der schmerzenden 
Nervenaste seihst j ich wüfste dieser nu chanischen Ansicht 
nichts weiter enl.f^f^eg^enznstellen, als dafs eine Zerrung^ ja eben 
durch das Neigen und Nachgeben des Kopfes verhindert wird, 
und dafs eher an der entsre^enffesetzten Seite des Halses solche 
Zerrungen vorkommen mülsten. Aufserdem spricht dagegen 
das Ausstrahlen der excessiven Nerven - Erregung sogar hia 
auf den Nervus trochlearis, bei welchem eine mechanische Er- 
klaruiigswt'ise aiilser den Grenzen der Möglichkeit liegt. 

Eine zweite Erklärungsweise -würde vielleicht die seiu, dafs 
dieselben Reize, welche den Kranipf des Kopfnickers erregten, 
auch die Nerv, occipitales in Aufruhr gebracht hätten, unddalüi 
dier Schmers im Hinterhaupte nicht in Abhängigkeit von dem 
Krämpfe gestanden habe. Dem widerspricht aber auf das Be- 
etimmteste das völlige imd pltfCsUche Auf hj^ren des Schmerses 
nadi der Durchschneidang 4ks KopfiiidLers. Deft die constitn* 
«üeneUen Ursachen des Krempfies noch in Wirksamkeit waren, 
neigte dessen spfiieres Anftrelen in der Portio clavicnlaris m. 
CBcnllaruy wo de indessen offenbar sn geringen Spielraom fan- 
den, um eine bis jram Schaierz gesteigerte €ombinationsfia&e- 
rong ma erscogen. Es fonden hier nvr in dem kleinen Muskel 
adbst einige unangenduie Empfindungen Statt. So wie diese 
aenralgisclw Combiaation naeh dicKT Dordischneidong yerschwandy 
so hörten gleichseitig» aneh die Itrampfhaflen Verxemmgen des 
Gesichts nnd des Auges auf, was denn wohl BuderVermathnng 
berechtigt, dais beider j^elle einer Reaotion der Centraiorgane 
sosnsdireiben sei. Auf diese Beobechtong gründet sich meine 

Stroneyer, Bdtrife snr op«nt. Oiflwrldik. tn 
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frühere Behauptung, dafs der Knieschmerz bei der Coxarfhrocace 
sogleich verschwinden >vürde, wenn man die Sehnen der Psoae 
und des Tliacns internus dnrrbschnitte. Der tetanisclie Zustand 
dieser Ilexoreu vertritt liier die Stelle des Krampfes und ist 
ohne Zweifel die Ursache der wichtigsten Erscheinungen des 
Übels. Indem man dies Symptom verschwinden machte, wür- 
den vcrmuthiich auch andere fallen. Man würde durch Tren- 
nunz dieser Sehnen das crreiclicn, was Ch. Bell durcli seinen, 
doch wohl nicht ernsthaft gemeinten Vorschlag (London medical 
Gazette, 1828, Janr.), den Schenkelhals abzusägen, wollte^ man 
würde dem kideniifu (jeleuke Rulle vor der zerrenden Gewalt 
der Muskeln verschaffen. Einige kürzlich beobachtete Fälle 
haben mich gelehrt, dafs eine solche Durchschneidnii^ nicht 
weit vom kleinen Troebanter ohne Nebemrerleteungen ausge- 
führt werden konnte, da die Sehnen an« ihrer natürlichen Lage 
gezerrt sind. 

Die Anatomie der betreffenden Theile ist meiner Erklfimn^^ 
des Nacken- lomd Hinterhaaptscbmerzes beim Krampf des Kopf- 
nickers nicht weniger gOnstig« als bei Erklärung des Knie- 
scbmerses. Die Nery. occipitales entspringen ans dem zweiten 
und dritten Paare der Halsnenren, also in der unmittelbaren 
Nachbarschaft der Wurzeln des Accessorins. 

Zur ferneren Bestätigung dieser Ansicht glaube ich hier 
noch folgenden Fall in der Kürze mittheilen zu dürfen. 

LI. Krampf des Kopfaickers und der Scaleni rechter Seite. 

Im December 1836 wurde ich von einer 73jährigen Dame 
zuRathe gezogen, die seit beinahe 1 '4 J^^hren an einem Krämpfe 
der Halsmuskeln rechter Seite geliifen hatte. Der Koptnicker 
war um die Ilalfte verkürzt, sprang wohl um Yi Zoll und mehr 
vor den übrigen Muskeln hervor, und war hart, wie ein Brett. 
Ungeachtet dieser steten Contrariiun des Koptnickers war das 
Gesicht doch nur n\ ( aig iia( Ji der linken Seite gedreht, sondern 
der Kopf nacli der rechten Schulter geneigt, und das Kinn ruhte 
fast iinuiti auf dem Brustbeine. Aus dieser Lage wird er nur 
von Zeit zu Zeit durch die Anstrengungen der Muskeln an der 
anderen Seite des Halses erhoben. Fühlbar waren auch die 
Scaleni in starker Spannung, dies ergab sich auch deutlich aus 
dem tauben Gefihl, dem zuweilen eintretenden Sehnenhüpfen 
und dem Oedem des rechten Armes, dessen GeflUbe und Nerven 
TOn den Scalenis comprimirt und gereizt wurden. Eine heftige 
Hemicranie^ welche die ganze rechte Seite des Kopfes mit 
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Ausnahme der Stirn , ergriffen hatte , war früher der Pa- 
tientin noch peinlicher gewesen, ala die damals lebhafteren 
Krämpfe der Halsmuskeln, die sich auch der einen Gesichts- 
lialftc mitgetheilt hatten. Die Wadenmuskeln befanden sich 
ebenfaHs in einem hohen Grade von Spannung und gaben den 
Fiifsen die Gestalt des Pes equiiius. Seit einer Kcihc \on Jahren 
hatte die Dame an einem gelinden Grade spastischer Contraclur 
des Sphincter ani gelitten. 

Grofse Dosen Strammoniiini bis sam aiu{^1>fldet6B Narco-* 
tismn« hatten nicbt hlofs die Hemicranie, aondern auch die 
RrSmpfe bedeutend vermindert. Die Uomc^glichkeit, einen 
Gegenstand sn fixiren^ hatte die Patientin früher einmal -verleitet, 
sn glauben, dafs ihr flbel eigentlich ein Augenübel sei. Alter 
und GompUcationen machen es unmöglich, irgend etwas Entschei- 
dendes för diese Unglückliche authnn, die ihrem Ende mit Sehn- 
sucht entgegensieht. Ihre NKchte sind, einer vollen Dosis Opium 
ungeachtet, sehr anruhig durch den stets erneuerten Kampf 
ihres Kopfes mit den Kissen, die ihr fortwährend von neuem 
wieder suredit geriidit werden, damit durch Reibungen des 
Kinnes auf demBmstbeine nicht Excoriationen entstehen. Einige 
Monate später hörte der Krampf allmählig an der rechten Seite 
auf und ergriff die Halsmuskeln der linken Seite, wo er gana 
dieselben Erscheinungen herbeiführte, doch mehr tonischer Art 
war. Sie starb nach grofsen Leiden im Frnhiabre 1837. Bei 
der Yon Herrn Professur Krause vorgenommenen Section seigte 
sich kein organisches Leiden der Centraltheile des Nervensystems, 
nur schienen die Hirnmasse und das Rückenmark von festerer 
Textur als gewöhnlich zu sein. 

LIL Caput obstipum durch EDtzündung der HalswirbeL 

riirisfictn N. N., H Jahre alt, von rophulöscm !In!»itns, 
wandte sich im Juli 1830 an n)ich \\r'rvn t Iner Verbiegung der 
Halswirbel, welche nacli Erzaliiimg des V aters von den Masern, 
welche der Knabe mn Weihnachten überstanden hatte, zunick- 
geblieben war. Der Kopf war so nach der rechten Seite geao- 
gen, dafs das Olirl.'ippclicn fast die Schulter berührte, der Patient 
hatte nicht die gcring^sle Fälligkeit, den Kopf gerade zu richten 
oder xu roliren, nur Mori:;ons trleich nach dem Aufstehen war 
etwas Beweglichkeit vorhanden j jeder Versuch der Extension 
durch äufsere Gewalt brachte die lebhaftesten Schmerzen in den 
conlrahirten Muskeln hervor. Eine genauere Untersuchung des 
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Halses zeigte, dafs die 4 obersten Halswirbel gegen Drack in 
hohem Grade empfindlich i^aren, und es war damit die Dia- 
^uos9 einer m'etastatisefa-ecrophiiUtoeik WirbelentBÜndiing ziem- 
lich leicht. 'Es waren his dahin bloA einige mechanische Yer» 
snche^ die Yerbiegnng 211 heben, geoMcht worden, die natürlich 
sn keinem Kesnltate führen konnten, aber sehrerfclfirlichirareny 
da der Schmers in den Wirbeln «ich erst durch Dmck bemerk* 
lidh machte» und da namentlich der Kopfiiicker der rechten 
Seite sich in straffer Spannung befand* Die Application von 
8 Blategeln ma Tier Terschiedenen Bielen» -verbunden mit der 
Einreibung von Vn^, mercnr. 3(1 taglich nnd einer beatSndigen 
Rückenlage beseitigten in Zeit von 3 Wochen dieses Übel günfi- 
lich, so daISi nicht einmal die Application eines Vesieatorsnöthig 
wurde, und ohne daCi eine £äivirknng des Mercnrs auf das 
Zahnfleisch Statt fand. 

LIIL CSaput obstipiim durch EotzfiodQOg der Halswirbel* 

Sophie N. N., 3 Jahre alt, wurde mir im Juni 1833 vor- 
gestellt. Das Kind bot einen schrecklichen Anblick dar. Der 
Kopf ^^■c\T so nach der rerhton Seite gezerrt, dafs das Ohr und 
ein Theil der Wani^o auf der Schulter lag, während das Kinn 
etwas nach der linken Seite gedreht war. Das Gesicht trug 
die Spuren der scrophrulosen Dj^scrasic, aber am Munde, auf 
der Schulter und am Ohre zeigten sich eine Menge oberllach- 
licher Geschwüre mit speckigem Grunde , welche zum Tlieil 
offenbar durch Druck des Kopfes gegen die Schulter entstanden 
waren. Am After waren eine Menge ähnlicher Geschwüre von 
deutlich sj^philitischem Charakter, Das Kind sollte von einer 
syphilitischen Amme angesteckt sein. Bei genauerer Untersuchung 
zeigten sich die oberen 4 Halswirbel gegen Druck sehr empfind- 
lich, wfihrend die übrige Wirbelsäule unempfindlich blieb. 
Jeder Versochy den Kopf gerade 211 biegen, brachte das sehr 
geduldige Kind anm Schreien, nnd es leistete dabei der Kbpf- 
nicker so lebhaften Widerstand, daik die Spannung der übrigen 
Halsmuskeln nicht ermittelt werden konnte. In der Übereea^ 
gung, daik die Entxündang der oberen Halswirbel die Ursache 
der sdirecklichen Verbsegung des Halses sei, r&^tete ich dar^ 
auf meine ganae Anfinerksamkeit, indem i<^ angleidi das Kind 
einer Calomd-Kur nnterwarf. Dorch mehrfiich applicirte Blol- 
an die leidimden Wirbd, Vesicatore und snletst durch 
Berühren mit einem Glüheisen stellte ich das Kind in 2 Monaten 
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völliu wieder her. Noch kürzlich habe ich die Nachriciit 
erhalten, dafs die Kur vollkommen dauernd gewesen ist. 

UV. Caput obstipum durch EDtzfindung der Halswirbel. 

Leonore N. A., 13 Jalu e alt, aus einem 8 Standen ent- 
fernten Dorfe, suchte .Hin 4. Juni 1835 meine Hülfe wegen einer 
abschreckenden Verbiegung des Halses. Ihr Kopf war seit 
8 Monaten so nach der linken Seite g^ewandt, dafs sie fast übet 
die linke Schulter wegsah. Diese Drehtmif des Halses unter- 
schied sidi von den beiden ersten Fällen fedook weeeotlioh 
dadnrdby dafs der Kopf nicht nach der Schalter zu g e s e a kti een- 
dem nvr 41m aeine Axe gedreht war. Vermittelet der Kopf- 
nicfcer konnte aie den Kopf ein wenig ewiechen Atlae und Epi- 
etropbene hin imd her bewegen, alle übrigen Haliwirbel waren 
wie anchylosirt Der 3te, 4te nnd 5te Halawirbel waren gegen 
Dmck empfindlich und etwas geschwollen. Veienclie» den Kopf 
in seine gerade Lage xa bringen» waren sehr sehmershaft» doch 
leuftete dabei der Kopfiiicker nicht den Widerstand, wie bei 
den vorigen Fäll«iy sondern yoraili^ch die ScalenL Bbtfeegel^ 
Vesicator und Poly. Plnnuner. — Am 10. August wardieBes- 
semng nnr gering. Ich beschlofs, das Glnheisen anEowenden. 
Ein doppeltes Canterisir-Eisen wurde über die leidenden Wirbel 
geführt Die Kranke leistete so lebhaften Widerstand» dafs die 
Canterisation nicht nachdrücklich genug geschehen konnte. Noch 
ehe das Glüheisen den Nacken berührte, hielt sie den Kopf auf 
einen Augenblick völlig gerade. Unmittelbar nach der Cante- 
risation war der Hals eben so steif nnd schief als Yorher* 

Am 23. September war die Brandwunde gesiMossen, der 
Hals war gerader nnd beweglicher geworden. Die leidenden 
Wirbel jedoch gegen Druck noch empfindlich. Ugt. tri - stibiat. 
innerlich Sublimat. Am 12. Ootober bedeutende Besserung des 
Halses. Contin. Wenige Wochen nachher vollkommene Heilnno;. 

In allen drei Fällen von Halswirbel - Entzündung war der 
Kopf nach der Seite gezogen, obgleich die Wirbel g-pg-en Druck 
auf allen Punkten gleich schmerzhaft waren. Der Keliex des 
Entzünduii;röheerdes auf die Muskeln erfolirte daher mehr cin- 
seitig', und zwar an der rechten Seite des Halses, was ja bei 
diesen Wirbelentzündungen gewöhnlich der Fall ist, so wie bei 
Gelenkentzündungen die stärkeren Flexoren von Contractur 
befallen werden. Wenn bei den Halswirbel-Entzündungen diese 
Reflexe einseilig erfolgen közinen, so ist wohl kein Grund zu 
bezweifeln^ daf« dies auch bei den Entzündungen der L«euden- 
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Wirbel in Btto^ auf die Flexoren des Oben dieiikeb der Fall 
adn Iccfnne^ irie ich dies bereite bei denBemerkniigeii ftber die 
Krankheiten des Httft^leoks enrahnt habe. 

LY. Retraciioa der ^ackenmuskeln durch Eotztmduog 
der Hals- und Bruat -Wirbel. 

Bernhard N. N., 4 Jahre alt, litt seit einigen Wochen an 
flüchtigen Schmerzen in der linken HSlfte des Thorax, als ich 
im Aogust 1837 seinetwe^n zu Rathe gezogen \7nrde. Diese 
Schmersen stellten sich oft beim Aufheben des Rindes» aber 
auch zuweilen des Nachts ein, so daü er nnter Schreien erwachte. 
Da er in einer feuchten Kammer schlafen hatte, so hielt ich 
diese Schmerzen für rheumatisch, auch verschwanden sie nach 
warmen Bädern, diaphoretischen Mitteln und einem Vesicalor 
in der Seito. Im October jedoch stellten sich die'5on3eii Zufälle 
wieder ein, und zwar mit einem mir aas frijliercn Fällen be- 
kannten Symptome verbunden, welches mir sogleich die Dia- 
gnose klar machte, Heimlich einer eig-entliümlichcn Retraction 
der Nackenmuskein, so daTs derK(jpi ^-.mz, nach hinten gezogen 
wurde. Der unterste Hals- und oherste Brustwirbel zeigten 
sich i;;egeii Druck empfindlich. Üiuteg-el, P. Plummer., Vesica- 
tor und später ein Fontanell von 2 Erbsen über den schmer- 
zenden Wirbeln. Ehe diese Mittel ihre gan/^c Wirksamkeit 
entfalteten, stellte sich Lähmung der unteren Extremitäten ein, 
welche indefs nur 14 Tage dauerte, und dann mit den übrigen 
Symptomen verschwand, um einem völligen Wohlbefinden PlatK 
sa machen. Das Fontanell wurde auf eine Erbse redncirt Im 
Februar 1838 stellte sich ein Rttckfall der LShmung ein, der 
indefii 'durch Vergröfserung des FontanelU beseitigt worden ist 
Kyphosis ist nicht eingetreten. 

Bei diesen Wirbelentaflndungen findet der bemerkenswerthe 
Umstand Statt, daüii die Nerven-Symptome sich scheinbar über 
der aificirCen Stelle der Wirbelsaule befinden^ was selbst dann 
noch oft gefunden wird, wenn tiefere Brostwirbel ergriffen sind. 
Es wird dies nicht mehr auffallend erscheinen, wenn man bedenkt^ 
dafs diese Nervensymptome nicht in wahrer Lähmung, sondern 
in Beicnng der Muskeln durch Reflex bestehen und da£i die 
gereisten Muskelbäuche, wie der Longissimus dorsi etc., sich 
bis zum Hinterhaupte fortsetzen. In einem von mir beobach- 
teten Falle, wo sich später Kyphose ausbildete, war die Retrac- 
tion der Nackenmuskeln das einzige Symptom und Empfindlich- 
keit der Wirbel gegen Druck gar nicht an entdecken. Da hier 
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die Retractimi an der leeliteii Seite des Nackeiifl vonttgUdi 
aiiAgespTocfaeii war, so b&tte man bei oborflächlicher Unter- 
racbnn^ des Falles leicht aof die Idee kommen können, es handle 
sich hier nur um eine Muskelkrankheit» da die Eltern des 1%- 
jShrigen Kindes behaupteten, dab die Retraetion des Nackens 
schon seit der Geburt bestehe. 



Beschreibung der Abbildangen. 

Tab. I. 

FIr. 1. Fe« equintu. Tide Stit« 75. Jlf Tl. 
Ftff. 3. TaUpes Ttknu, Vide Seite 95. Jtf XXII. 

Tab. II. 

Fig. 1. Talipes varus. Vide Seite 84. XV III. 
FSe. % TalipM TanM. Tide Seite 77. TU. 

Tab. III. 

Fig. 1. imd 2* Dieser Apparat besteht aus einer hölsemeo Schiene, (a.) 
die einen abgenmileteii Ausschnitt fSr die Ferse und die Gegend der 

Achillessehne hat, und in swei Leisten sich endigt, axif denen vermittelst 
stählerner Schieber (Fig. 1. b.) ein hölzernes Fufsbrett (Fig. 1. e) auf- 
und abgleiten kann. Die stiihlcraen Schieber (Fig. 2.) sind so construirty 
dafs der Ring, (Fig. 2. a.) weldier den stählernen 2^aipfen des FuÜsbrette« 
siifriimmt, nicht mit denselben vernietet Ist, sondern sich drehen kann. 
lJurch diese Einrichtung ist es möglich, dem Fufsbrette eiue beliebige 
echfSge Stellung zur Seite zu geben, indem der eine Schieber höher, als der 
andere zu stehen kommt. Eine \V'alze (Fig. 1. f.) mit einigen Knöpfen 
und einem Stellrado verbinde^ die beiden Leisten der Schiene. Ein Paar 
kleine RMder, die zur Anlhabme einer Schnur gefalst sind, befinden nch 
etwa in dor Mitte der Schiene seitwärts. 

Bei der Anlegung des Apparates wird der gehörig eingewickelte 
und mit einem wollenen Strumpfe hddeidete Fidä aui dem Fußbrette 
befestigt, indem man zuerst um die Enkel und dicht über der Ferse den 
weichgepolsterten Gürtel (Fig. 1. d.) anschnallt, und diesen wieder durch die 
daran Defittdlichen, nach unten durch zwei Einschnitte im FuTsbrette lat&- 
f enden Gurte so fe.st unterhalb des FuTsbrettes schnallt, dafs die Ferse fest 
auf diesem aufsteht. Alsdann schnallt man die beiden Uber den Rücken des 
FuTses laufenden Gurte fest. Daun befestigt man den Unterschenkel durch 
den an der Schiene sitzenden Gurt. Jetzt verbesaert man, wenn es 
nothwendig ist, die schräge seitliche Stellung desFufses, indem man den 
Schieber der einen Seite, während der andere festgeschroben ist, herun- 
terzieht und dann auch den «weiten feeticluraubt. Die Biegung des Fufse«, 
als Hauptwirkung dos c^nnzm Appnrntes, wodurch er die Ferse herab- 
zieht und die FuTsspitze hebt, geschieht nun durch die Schnur, welche, 
vom Fufsbrette ausgehend, Uber die BIder Uiulty und dann an einige 
Knöpfe der Walze gehingt wird. Die Umdrdkungen der Waise erheb«! 
dann die FuXlsspitze. 

Auf den ersten Anblick »elHe man glauben, daA derGttrteT, wacher 
um die Enkel geschnallt wird, einen nachtheiligen Druck auf die ver- 
wui^ete Partie ausüben müsse. Dies ist jedoch durchaus nicht der Fall. 
Übrieen« erfordert seine Anlegung nichts desto weniger einige Sorgfalt, 
XI nd besonders ein recht festes Anspannen seiner Gurte unter dem Fufs- 
brette, damit die Ferse sich während der Biegung des Fuf^^ps nif^ht vom 
Fnlsbrette entferne. Der nächste über den FuTsrückeu laui'ende Gurt 
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darf meistens nicht zu stark angespannt sein, weil er sich sonst der Bie- j 
gun^ des Fufses widersetzt. Die Umleffiuup der Gwrte muü nach Um- j 
•tiinden nuinelie Alitlnimranff «rl«l4#ik. nahe diesen Apparat auüh ohne ' 
DurchßcKnridTing der x^chiTl "-^sehne in Fällen von Klumpfuf^ mit ent- 
schiedenem Nutcen gebraucht, wo es auf £ntwiekelung einer groTseren i 
Ki«ft ankamt «b aUttisoha Apparate au geben vernd^peiir 

Tab. IV. 

Fig. 1. u. 2. Der Scarpa*sche Schuh, den idi :mf seinen einfachstan 
Typus zu reduciren gesucht habe, ohnr^ drssRn Wirksamkeit zu vermin- 
dern. Für Falle, wo es noch wünschenswertli ist, die Fufsspitze zu 
IkebaD) und die Ferse herunter zu ziehen, habe ich den mit einer Schraube 
versehenen Schieber (Fig. 1, c) als Hypomochllon für die lange Foder 
(Fig. 1. a,) angebracht. Je weiter nach vorn man diesen Schieber fest- 
aclirattb^ desto mdur kfSnaat die laM^e Feder mit dem Sckuk in einen 
rechten und spitzen Winkel. Diese Einrichtung pafst indefs vorztiglich | 
nur für gröfsere Exemplare dieses Apparates, iür kleinere lälst man an 
dem dieFene iim|pebenden Eisen Unter der langen Feder I^fcher bohren, 
zu v/rlchen eine öcKraube pafst, die nach Umständen i:i das rin^ oder 
andere Loch hineingeschroben wird, und dann als Hypomochlion dient. t 
(Fig. 1. b.) Die kurstt Feder, weloke beim Anlegen des Apparates von 
dem Oberleder nmfiüGrt wird. 

Tab. V. 

• Fig. 1. Extcnsionsapparat füv iLis vi rkrümmte Kniegelenk. Er be- 
steht aus einer den Ober- und Uuter»cheukei hinten umgebenden eisernen 
Sdiieney welche Tom dnrdi Biemenwerk geschlossen wird. Am Knie» 

eälenk sit7.t ein Charnier. Zur Conire-Extcnsion dir Kniek.-ippe d. — 
m den von der Maschine uai dem Gliede gebildeten Winkel zu ver- 
SndeTOy dient die Sehnmbe «, wdehe ^egcn den eiserner Zapfen b ann 
drängt. Damit di -r- Schraube auf dem Zapfen nicht gleite, ist dieser mit 
einer länglichen Öffnung versehen, in welche das mit einem Wulst vei*- 
eekeae Ende der Sdinrabe hineintritt. — Der Z^apfen kann hSher und 
niedriger gestellt werden, je nachdem der Winkel des verkrümmten 
Gliedes dies erfordert. Ist das Glied sehr verkrümmt, so mufs der Zapfen 
Anfangs mehr einen rechten Winkel bilden und dann später gerader 
gerichtet werden, g ist eine Walze mit Stellrad und Kurbel, um das 
Glied in stärkere Flexion zu versetzen. Zu dem Ende entfernt man den 
Zapfen und dreht die Schraube mit ihrer in der Schiene beweglichen 
Mutter so, daXs sie platt am Gliede liegt, und dreht nun die Kurbel SO^ 
daP$ sloli dns Bnnd h um die W^alze wickelt. Vermittelst einfs kleinen 
Bandes kann man die Federn aufheben, welche das Stellrad befestigen 
nnd so die Wirkung aafkeben. Da der Apparat etwas sdhwer ist, so ist 
ea meistens gut, ihn an einem über den Hüften ai^gelegtea Gürtel € aa 
zwei Riemen ff zu suspendiren. 

Fig. 2. Das zu obigem Extensions« Apparat gehörende Stellrad mit 
der Kurbel, in dem die Wal7.e Tarborgan ist, der gröHbapok DautUdikait 
wegen besonders abgezeichnet. 

ilg. 3. läne andere Sduranbeneinriolitang Ür ^Snm SiAeiisiOB»p 
Apparat des Knie» oder Elnbojjengelenk?, welche aus der durcli oinChai^ 
nier gebrochenen g>eraden Linie aa jeden beliebigen Winkel zu bilden 
im Stande ist, und aaskalb flttr Flexion nnd Extension cfienti Die beiden 
Schrauben cc drehen sich mit ihren Muttern ee in der Schiene an, und 
liegen bei d in swei Spalten des Zapfens b*. Je nachdem man die Schrau- 
ben -vorwKrts oder rtickwttrts schraubt, wird derWink^ Tetkleinert oder 
vergröfsert. So einfach diese Einrichtung auch erscheint, so ist sie doch 
weniger bequem, als die Einrichtung von Fig. 1., wenn es darauf an- 
kommt, von Extension zur Flexion überzugehen. Wenn bei ▼eikrttm w >' 
ten Kniegelenken bedeutende HindemiMO su überwinden siad^ so vamSi 
die 8chranbeneiDriohli>ng aa beiden Seiten ang^ackt werden. 
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Tab. VI. 
Fig. 1. tt. % Tide Seite 13$. Jtf XLTIII. 

Tab. VIL 

Fi^. 1. Streckapparat, a ist ein eiserner Bä^l, der durch Riemen 
in Verbindung sUiht mit dem ledernen Theile, welcher seinen Stützpunkt 
unter dem Kinn tind Hittterhaupt» niknmt. ft Schulterriemen^ welehe 
über beiden Schultern zugeschnallt werden nr\ä von einem starken Gurte e, 
der straff Ton einer Seite des Bettes £ur anderen geschnallt ist, ins Kreuz 
auflji^hen. e BedkenfpHrtel, d eiserner 6%el. 

Fij^. 2. Die 7,n dem Streckapparate gehörende Feder. Sie ist unter 
dem Kähmen des Bettes angebracht anstatt der Matratze ist dieser mit 
wollenen Decken Sfaoh betest. von de» Veder u ausgehMide Bie* 
inen b läuft bei d über eine KoUe. AmFoAoide desBettee ist eine «ha- 
liche Feder angebracht. 

Fig. 3. Ein eiserner Bügel, 7 — 8 Zoll lang, der am oberen Seiten^ 
theile des Bettnhnimis angeschroben ist, und dazu dient, den Riemen darum 
«u schlingen, welcher die Rotation des Kopfes nach der Durchschneidung 
des Kopfnickers bewerkstelligt. Er ist deshalb erforderlich, weil dieser 
Seitenzug stet> in rechtem vVinkel gegen die LÄngen.txt des Körpers 
geschehen mufs. Diese einfachen TorrirKtnngen für die Extension und 
Rotation des Kopfes und Halses sind Tollkommen genügend. 

Tab. Vni. 

Fi^ 1. Zu der Erfindung dieses Instramentes gel» mir ein ungezo- 
gener Knabe die Veranlassung, dessen Kopfiucker ich durchschneiden 
wollte und der nicht still hielt. Fs ist mir jetzt unentbehrlich gewor- 
den, und noch gestern, den 4. Juli, habe ich damit den» Bruder des unter 
J\3 XLVIL Seite 134. erwähnten jungen Mädchens beide Portionen des 
Kopfnickers zugleich unter der Haut sehr 1 r ieht durchschnittet^ während 
ohne das Instrument dies nicht möglich gewesen wäre. 

« die Klinse^ ^ Aw stumpfe An», welchen man neben einem der 
Finger dnr linken Hand setzt, mit welchen innn den Muskel isolirt. 
f ist ein Stuck Leder^ in welches die Spitze der Klinge sich einzusenken 
bestimmt ist, unA yom tm*m Spalt der stumpfen Branche ge&ftt ist. 
e ist der Haken, welcher das Instrument geschlossen erhält und von der 
Feder d stets nach unten getrieben wird. « ist eine Feder, welche die 
Griffe aus einander treibt und so die Branchen Sflhet. Um dm gesoUoft- 
sene Instrument zu öffnen, hebt man den Haken c ein wenig auf, so öffnet 
es sich durch die Feder e von ';plb«t. Sollte dies Instnunent Beifall finden 
und allgemeiner angewendet werden, so schlage ich dafür den Nemen 
Myotom vor. Der Nameiif der ihm eigentlick gebUhr^ würde fllreh- 

terlifh '^ein. 

1; ig. 2. Ein für manche Durchschneidungen unter der Haut sehr 
nütadicus Messer^ weldMs «n der ConT«dtKt schneidend ist. 
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